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CORBEIL.  —  TYP,  ET  STÉR.  DE  CRÉTÉ 


TROUSSEAU 


PnOFtSSEUR  DE  TUÊDaPEITIORE  a  la  faculté  de  MÉDECrXE  DE  PARIS^ 

NÉDECIX  DE  L*nüTEL’DlEU, 

«IFMnilE  DE  l’académie  DE  MÈDKCI^ÏE,  COMmSDEL'Jl  DE  LA  LÉ<;mX  d'hONNEUR, 
LA  REPRÉSENTANT  DU  PEUPLE  A  L’aSSEMBLÉE  CONSTITUANTE,  ETC. 


ET 


IL  PI  DOUX 

MEMBRE  DE  L’aCADÉMŒ  DE  MÉDECINE,  MÉDECIN  HONORUnE  DES  llOPITArX* 
INSPECTEUR  DES  EAUX- BONNES,  PRÉSIDENT  UONORAtRE  DE  LA  SOCIÉTÉ  DK  TUÉîlAPEiTH)UE, 
MEMBRE  UC^JIAIBE  DE  L  ACADÉMIE  ROYALE  DE  MÉDECINE  DE  DELGI0UE|  ETC. 

/  v\'  •  '  1 

NEUVIÈME  ÉDITION 

*  RlJv’ufe  EÎijSlICMENTKE  AVEC  I.A  COCLABORATION  ItE 

i.r. 

CONSTANTIN  PAUL 


PROFE 


LTÉ  DE  MÉDECINE  DE  PARIS,  MÉDECIN  DE  L*UOPÎT\L  SAINT-ANTOINE, 
'utE  GÉNÉRAL  DE  LA  SOCIÉTÉ  DE  THÉRAPEUTIQUE, 


Xaiitram  morltoritm  cumtton/^s  ostirndmit,  f  l[iri^orti*TG.) 

Nous  ne  dcvüiis  |lts  (ItiuoiRüiür  oi  carjictt’risiu'  charjuc  maUftîo 
iiiilivMliicTIe,  mais  uuus  tjfivuiià  en  faire  tie  ^raiules  patTitioiiP, 
rie  ^^allrleâ  «livisuiMis  rap^Ktifi^i'S  a  la  illlféri'iice  esseulicllc  des 
itiétl!iiidL'&  curalivr'â,  rja'il  ne  faut  pas  con faillie  e  avec  les  remèdes, 
cuiiiine  fuul  Les  iguuraids,  (l,nnrAi'D.) 


TOMi:  UKL'XlîvMe 


PARIS 

P.  ASSELIN,  süccESSEi’R  de  lîÉGIIET  jeune  et  I.ARÉ 

Libraire  de  la  FacuIIc  de  UrJccice  et  de  la  Société  Qalio-nale  tl  cealrale  de  médecine  vé^éiinairs 

Place  de  l'École-de-Médecine 

1877 
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THERAPEUTIQUE 


CHAPITRE  Vil 


NOIX  VOMIQUE.  STRYCHNINE 


MATIKBE  MKHICALE 


La  Noix  voniiffue  est  la  semence  du  vo- 
mîquier  orBcinal,  StrychnoSj  Nux  vomic^^ 
arbre  des  Indes  orientales  et  de  Ule  de 
t'eylan,  appartenant  h.  la  fainîLle  des  Apo- 
cynées  (Strychiiées  loïâiilacées  de  iJe 
Candolle),  e\  à  la  peniaudrie  monogynie 
de  Linné, 

Le  fruit  du  vomiqiiier  est  une  baie  glo¬ 
buleuse  de  la  grosseur  d’une  orange,  con¬ 
tenant»  au  milieu  d’une  pulpe  aqueuse, 
douze  à  quinze  graines  rondes,  aplaties 
comme  des  boutons,  grises  et  veloutées  à 
l’extérieur,  dures  et  cornées  à  rintérieiir, 
ordinairement  blanches  et  demi-transpa¬ 
rentes,  quelquefois  noires  et  opaques; 
elles  sont  inodores,  et  possèdent  une  sa¬ 
veur  très-amère  et  très-âcre.  Ces  semen¬ 
ces,  nommées  Noix  immiques^  ont  été 
analysées  par  MM,  Pelletier  et  Caveiitou, 
f|ui  y  ont  découvert  la  Striychnme  et  la 
firucine.  Elles  contiennent,  d'après  ces 
chimistes  :  igasurate  de  slrycliiiine,  iga- 
surate  de  brucine,  cire,  Imile  concrète» 
matière  colorante  jaune,  gomme»  amidon, 
bassorine. 

M.  Desnoix  a  extrait  de  la  Noix  vomi¬ 
que  un  alcaloïde  nouveau  qu'il  désigne 
sous  Le  nom  Û^ïgasurmf^^  dont  Télude  est 
encore  jncomplke;  il  se  distingue  de  la 
Strychnine  et  de  la  Brucine  par  sa  très- 
grande  solubilité, 

La  Strychnine  et  la  Brucine  se  trou¬ 
vent  dans  la  Noix  vomique  à  Tétât  salin, 
combinées  â  un  acide  (îgasurique)  dont 
les  propriétés  sont  encore  mal  connues, 
L*cau  et  Taicool  dissolvent  facilement  les 
deux  bases  alcalines^  la  Strychnine  et  la 
Brucine,  combinées  à  TIgasurine,  mais 
Teau  dissout  à  peine  ces  alcaloïdes 
libres. 

TnOtSSEAÜ  KT  PiDOÜX,  9*  ÉOITIOK. 


Poudre  de  Noix  vomigue* 

On  Tobtient  en  soumettant  les  semen¬ 
ces  à  la  râpe,  ou  mieux  en  les  exposant 
à  la  vapeur  de  Teau  pour  les  ramollir,  les 
pilant  alors  dans  cet  état  et  les  faisant 
sécher  à  J’étuve, 

Cette  poudre  est  très-rarement  em¬ 
ployée  en  médecine,  médecins 

font  torréfier  préalablement  la  Noix  vo¬ 
mique. 

Poudre  de  [fufeland. 

Pr,  :  Noix  vomique  pulvérisée.  !  &  cent. 
Gomme  arabique. . ......  fiO 

Sucre.. . (jO 
Mêlez- 

Teinture  alcoolique  de  Noix  vomique* 

Pr.  :  Noix  vomique  râpée .  1  part* 

Alcool  b  . . .  5 

(Codex.) 

Faîtes  macérer  pendant  quinze  jours  ; 
filtrez , 

Extrait  de  Noix  vomique* 


Pr.  ;  Noix  vomique . .  I  part. 

Alcool  à  cent .  fi 


Traitez  la  Noix  vomique  râpée  par  des 
macérations  successives  dans  Taicool,  et 
de  huit  jours  chacune^  Passez  chaque 
fois  avec  expression;  réunissez  les  li¬ 
queurs»  fiUrez-ies  et  disiîllez-les  ;  éva¬ 
porez  le  résidu  de  la  distillation  en  con¬ 
sistance  d'extrait. 

La  Noix  vomique  fournit  le  dixième 
de  son  poids  d'extrait.  On  peut  aussi 
employer  Teitrait  aqueux  ;  mais,  comme 

vi  11—1 
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EXCITANTS  DU  SYSTÈME  Ml’SCCLAIlUC, 


îa  Strycbnîne  est  à  peine  soluble  dans 
l’eau,  cet  extrait  ne  coniient  rju’iine  pro- 
pçrüûn  cxcessivemeiH  faible  de  cet  alca¬ 
loïde,  tandis  f[vi*îl  relient  tout  le  principe 
ûnier,  (>et  extrait  aqueux  est  utilisé  dans 
cerlainés  gastraifties,  soit  seul,  soit  asso¬ 
cié  à  d'autres  ruédlcaments ,  tels  que  le 
fer,  etc. 

STl;YCII^I^'E. 

La  Sin^chnvte  [Sfri/chnirto]^ 
est  un  alcaloïde  qui  existe,  ainsi  que  nous 
l'avons  dit,  dans  la  Nuix  vomique;  les 
diverses  especes  du  genre  la 

fève  de  Saint-ignace,  le  bois  couleuvré, 
Tüpas  lienié, etc,,  conliennent  aussi  cette 
substance  unie  k  Je  lîrucine. 

I,a  Stiy  clin  inc  est  composée,  d'après 
Liebig  I  de  carbone,  7GJ6  ;  hydrogène 
GpfiO;  oxygène,  IlpOâ;  azote,  C,OL 

Ses  caractères  physiques  et  cbiiniqiïeg 
sont  les  suivants  : 

Solide,  blanche,  cristallisâble  par  éva^ 
poration  spontanée  en  octaèdres  ou  en 
prismes  {  d’n  ne  saveui-  excessivement 
amère  ;  ni  fusible,  ni  volatile;  décoinpo- 
'Sable  entre  :112  et  315  degrés;  anhydre; 
soluble  dans  2,500  parties  d*eau  en  ébub 
lition,  et  dans  6,C>K7  parties  h.  froid  :  peu 
soluble  dans  falcool  ordinaire,  dans  l'é¬ 
ther  et  les  huiles  grasses,  La  Strycliiiine 
précipite  la  plupart  des  bases  organiques 
alcalines  ;  pure,  elle  ne  doit  pas  être  co- 
loréo  en  rouge  par  racîde  nitrique,  colo¬ 
ration  qui  serait  due  h  la  présence  de  la 
Brucine  dont  on  n’a  pu  la  dépouiller,  L’ne 
solution  trèS'éiendue  de  Strychnine  est 
précipitée  en  blanc  par  un  courant  de 
chlore;  traitée  par  tacicle  sulfurique  et 
le  bichromate  de  potasse,  les  bioxydes  de 
plomb  et  de  manganèse,  elle  donne  une 
belle  coloration  bleue,  (^e  dernier  carac¬ 
tère  est  spécial  à  cet  alcaloïde. 

ZJne  solution  de  Permanganate  de  po¬ 
tasse  de  1  partie  dans  3  parties  d'acido 
sulfurique  décèle  de  Strychnine. 

Le  Bichromate  de  potasse  employé 
avant  comme  réactif  ne  décelait  que 

(WeS/,I!1,.) 

Préparation.  Après  avoir  épuise  la  N^oix 
omique  par  plusieurs  décoctions  dans 
feau  aiguisée  d'acide  sulfurique,  on  éva¬ 
pore  en  consistance  de  sirop  épais,  et  on 
ajoute  pour  chaque  kilogramme  de  Moix 
vomique  i2.'ï  grammes  de  chaux  vive  dé¬ 
layée  dans  Peau  ;  on  fait  sécher  au  bain- 
marie;  on  traite  celte  maiièie  par  de 
l'alcool  à  33  degrés  Cnilier,  qui  dissout  la 
Strychnine,  la  Brucine  et  quehiues  ma¬ 
tières  colorantes.  Un  distille  l'alcool,  on 
convertit  le  résidu  en  un  nitrate  de  Strych¬ 
nine  que  Bon  pudJle  par  plusieurs  cris- 
tallisaiiong^  dont  on  précipite  enfin  la 
Strychnine  par  rammoniaque*  Ou  re¬ 
cueille  le  précipité  sur  le  fibre  et,  après 
Bavoir  fait  sécher,  on  le  fait  dîs'iondre 
dans  lalcool  bouillant  s  la  Strychnine 
cristalUse  par  le  refroîdîssejneni. 

La  Strychnine  du  commerce  est  sou¬ 


vent  mêlée  de  nrnoine;  pour  les  séparer, 
on  délaye  la  Strychnine  soupçonnée  dans 
un  peird'oau  chaude,  et  l’on  ajoute  quel¬ 
ques  gouttes  d’acide.  On  fait  bouillir  et 
on  Irai  le  le  liqunie  bu  ni  liant  par  Tuni- 
nioniaque.  Si  la  Strychnine  est  pure,  ü  se 
forme  un  précipité  pulvérulent;  si  elle 
contient  de  la  liruciiiej  le  précipité  est 
poisseux.  (RortiQcr  T.; 

D'ailleurs,  Balcool  faible  à  .58  degrés 
dissout  la  Brucine  ctlai^jse  la  Stryclmine 
pour  résidu. 

Les  se/ü  de  Stn/chnine^  tels  que  le  sul¬ 
fate  neutre  et  le  sulfate  acide,  le  clilor- 
liydrate,  le  nitrate,  sont  solubles,  et  pré¬ 
cipitent  par  le  tannin  et  par  les  alcalis 
minéraux  ;  les  oxalates  et  les  tarira  tes  ne 
les  précipitent  pas.  Le  sulfaie  est  seul 
usité  en  médecine* 

Quant  à  la  Strychnine,  elle  est  employée 
asse^  souvent  sous  la  forme  do  pdtde.^  5 
riniéi‘ietir  et  à  l'exlé rieur,  en  pofa/re,  sur 
le  derme  dénudé.  Toutefois,  comme  elle 
est  presque  insoluble^  il  vaut  mieux  em¬ 
ployer  le  sulfate  de  Siryclinine. 

StropdesidfaledeStrtjchmneÇïtomse^n). 

Pr.  :  Sulfate  de  StrycliMÎne, ,,  0<fq(J5 

Sirop  simple  . lOÜ 

Faites  par  simple  solution. 

Ce  sirop  est  très-actif;  il  doit  être  em¬ 
ployé  avec  précaution. 

Sirop  de  suffate  de  Shychiine  (Codex). 

(Sirupus cum  sulfate Strychnico\ 

Pr,  ;  Sulfate  de  Strychnine  cris- 

tatlisé. _ _ _ 0»V05 

Eau  distïUée.  4 

Sirop  de  sucre  incolore*,,  19G 

Faites  dissoudre  le  sulfate  dans  Beau 
distillée  et  mélangez  la  dissolution  avec 
le  sirop  de  sucrf\  2(1  gramines  ou  une 
cuillerée  A  boucîie  de  ce  sirop  contien¬ 
nent  üE^hOu  de  sulfate  de  Strychnine. 

DncciNE. 

La  Brucine  {Brucùift)  se  retire  des  eaux 
mères  alcooliques  qui  ont  laissé  déjîoser 
la  Strychnine.  On  sature  ces  eaux  nièri-s 
par  l’acide  oxalique,  ou  évnpore;  on  sé¬ 
pare  les  cristaux  d’oxabte  de  Brucine,  et, 
après  les  avoir  lavés  à  l’alcnol  absolu 
fj'oîd,  ou  les  dissout  dans  Beau  et  Bon 
ajoute  k  la  soluiiun  un  excès  de  chaux 
caustique.  On  recueille  le  précipité,  on 
le  fait  sécher,  on  le  reprend  jiar  l'alcool 
bouillant,  on  fi  lire.  La  Brucine  cristalliso 
au  sein  de  la  solution  alcool iq un.  Ou  la 
purifie  par  do  nouvelles  cristallisai  ions  . 

Par  Bévaporati m  lente  de  sa  solution 
dans  Bâlcool,  la  Brucine  cristallise  en 
gros  prismes*  Elle  est.  soluble  dans 
bûd  parties  d'eau  bouillante  et  dans 
850  parties  d’eau  froide. 
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ï/a!cooI  la  dissout  aisément;  Téther 
ne  la  dissout  point.  L’acide  nitrique  la 
colore  en  rouge  de  sang. 

IGilSLRL^E. 

M,  Desnoiît  a  découvert,  il  y  a  quelques 
:innéeSj  dans  la  Koi\  vomique^  une  base» 
<ju  iJ  nomme  fgastit  vte,  Cette  base  paraît 
<»\isler  dans  les  dittérentes  parties  des 
l>laiites  du  genre  sirgehiios,  h  coté  de  la 
Strychnine  et  de  la  Urucine.  et  probable* 
nient,  comme  celle-ci,  combinée  à  l’acide 
Ægmhrufue. 

C’est  une  substance  blanche,  cristalli¬ 
sant  avec  une  très  grande  facilité,  en 
prismes  soyi  ux,  disposés  eu  aigrettes. 
Sa  saveur  et.  son  amertume  sont  insup¬ 
portables  î  elle  forme  des  sels  avec  les 
acides,  et  son  pouvoir  saturant  se  rap¬ 
proche  de  celui  de  ta  Strycliuine;  elle  est 
irès-soluble  dans  Teau,  plus  à  chaud  qu*à 
Iroid  :  l’alcool  la  dissout 'pour  ainsi  dire 
eu  I Dates  proportions;  l’éther  en  dissout 
peu. 


Myi.  Desnoix  et  Léon  Sotibeîran  ont 
constalé  faction  toxique  (le  Flgasuiine; 

ont  tué  un  chai  en  une  demi-heure, 
tandis  que  la  mùivie  dose^  adiiiinistrée  i 
un  chien  de  petite  taille,  ne  Ta  fait  mou¬ 
rir  qu’au  bout  de  deux  lieures.  Les  syni* 
plûmes  produits  par  ce  poison  sont  les 
mômes  que  ceux  que  déterminent  la 
Strychnine  et  la  Bn  ciiie,  et  comme 
celles-ci,  elle  ne  produit  pas  de  lésions 
appréciables. 

Llgasiirine  a  été  obtenue  de  îa  ma¬ 
nière  suivante  ;  après  avoir  précipité  par 
la  chaux  et  à  rébuILltion  des  liqueurs 
acididées  contenant  les  alcaloïdes  do  la 
^oix  vomique,  M.  Desnoix  avait  remarqué 
que  les  eaux  mères,  surnageant  le  préci¬ 
pité,  conservaient  une  auiertume  consi¬ 
dérable;  il  les  abandonna  dans  un  bain- 
marie,  et,  quelques  jours  plus  tard,  des 
cristaux  d’igasurine  se  déposèrent  en 
abondance;  chauffés,  ils  ne  laissèrent  pas 
de  résidu  ^  les  acides  dilués  les  dissolvent, 
et  lauiinoniaque  précipite  la  dissolution. 


ACTION  PIIYSIOLOGIOUE. 


Los  propriélés  toxiques  de  la  Noix  vomique  ne  commencèrent  è 
•être  connues  en  Europe  que  depuis  moins  de  deux  siècles  ;  probable¬ 
ment  elles  n'étaient  pas  ignorées  des  naturels  de  ITiide.  D'innom¬ 
brables  faits  sont  venus  depuis  lors  conlirmer  l’action  vénéneuse  de 
celle  graine,  et  c’est  avec  raison  qu’on  la  range  au  nombre  des  plus 
redoutables  poisons.  Les  symptômes  éprouves  par  les  animaux  et  par 
l’homme  après  l’ingestion  de  la  Noix  vomique'soiil  Lrôs-remarqtiables 
en  ce  sens  qu'ils  n’appartiennent  qu’à  cette  plante  et  à  celles  qui  con¬ 
tiennent  les  mêmes  principes  immédiats. 

Peu  après  l’ingestion  du  poison,  le  patient  éprouve  un  sentiment  de 
vertige  qui  rend  sa  marche  moins  sûre,  puis  des  douleurs  légères  et  une 
roideur  dans  les  muscles  du  cou  et  dans  ceux  qui  rapprochent  les  mù- 
chüires.  Le  pharynx  lui-même  éprouve  un  resserrement  notable,  et  les 
muscles  de  la  poitrine  et  du  ventre  sont  plus  roides  et  moins  mobiles 
<iue  dans  l’état  normal.  Cependant  ces  phénomènes  prennent  de  l’in¬ 
tensité,  et  ce  qui  n’était  d’abord  que  de  la  roideur  prend  bientôt  le 
caractère  convulsif  le  plus  etfiayant. 

D’abord  se  montrent  de  petites  secousses  convulsives  et  iclaniques, 
qui  ne  sont  pas  sans  un  peu  de  douleur,  et  qui  passent  avec  la  rapi¬ 
dité  d'un  éclair.  Elles  ressemblent  assez  bien,  et  pour  leur  durée  et 
pour  la  sensation  qui  les  accompagne,  à  des  secousses  électriques. 
Mais  le  mal  augmente  rapidement,  des  secousses  tétaniques  terribles 
se  succèdentcoup  sur  coup,  cl  semblent  se  modérer  pendant  quelques 
instants  pour  reparaître  plus  violentes  et  plus  douloureuses  ;  les  mà  - 
choiro  sont  serrées,  la  tête  est  renversée  sur  l’épine  dorsale,  les 
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membres  Ihoraciques  roidis  el  tordus  dans  la  pronation,  les  jambes 
roidies. 

Bientôt  la  rigidité  tétanique  la  plus  invincible  s'empare  de  tous  les 
muscles  de  la  vie  animale;  ceux  qui  servent  à  l’acte  de  l’inspiration 
participent  aussitôt  aux  mômes  troubles  fonctionnels.  La  respiration 
ne  s’elleclue  plus  que  par  secousses  insuffisantes;  la  diminution  suc¬ 
cessive  du  pouls  semble  indiquer  que  le  cœur  lui- même  n’est  pas 
étranger  à  ces  spasmes  Convulsifs.  La  mort  arrive,  précédée  d’un  ins¬ 
tant  de  profonde  stupeur  et  d’insensibilité  complète. 

Dtirant  cette  scène  horrible,  on  remarque  que  la  moindre  sensation 
réveille  les  spasmes  et  les  douleurs,  comme  cela  se  remarque  d'ailleurs 
dans  le  tétanos,  dans  l’hydropliobie,  et  dans  quelques  autres  maladies 
nerveuses. 

Quand  la  dose  dupoison  aété  peu  considérable,  ces  symptômes,  après 
s’être  manifestés  à  un  faible  degré,  s’amendent  lentement,  et,  après 
douze  ou  vingt-quatre  heures,  il  ne  reste  qu’une  fatigue  musculaire 
notable  et  qui  persiste  longtemps. 

Il  ne  faut  pas  une  grande  quantité  de  Noix  vomique  pour  produii’o 
la  mort.  Dans  Murray,  on  voit  cités  de  nombreux  exemples  d'empoi¬ 
sonnement  par  des  doses  assez  peu  considérables  de  celle  substance. 
1  gramme  50  centigrammes  de  poudre,  pris  en  deux  fois,  ont  tué  une 
jeune  fille;  60  centigrammes  ont  causé  chez  une  autre  des  accidenl> 
très-graves.  Cependant  le  malade  cité  par  M.  Cloquet,  et  dont  l'obser¬ 
vation  est  rapportée  dans  le  deinxième  volume  delà  'loxkoloyie  d'Orflla. 
p.  258,  avait  avalé  peut-être  50  grammes  de  Noix  vomique  en  poudre, 
et  cependant  il  ne  mourut  que  le  quatrième  jour. 

M.  le  professeur  Tardieu  admet  que  de  3  à  5  centigrammes  de  Stry¬ 
chnine  administrés  en  une  fuis  à  un  adulte  à  l'état  de  santé  peuveni 
sul’fire  pour  amener  la  mort  (liiude  sur  l’empoisonneînentf  p.  971). 

Mais  il  importe  bien  davantage  au  praticien  de  connaître  les  efl’et> 
que  produit  la  Noix  vomique doiiuéecomme  médicament.  Nous  avons, 
dans  ce  but,  fait  de  nombreuses  expériences,  et  nous  allons  en  con¬ 
signer  iciles  principaux  résultats. 

Les  préparations  que  nous  avons  employées  à  l’intérieur  sont  le  sul¬ 
fate  de  Strychnine,  rcxlrait  alcoolique  de  Noix  vomique  et  la  poudre  ; 
à  l’extérieur,  la  teinture  alcoolique. 

11  est  impossible  de  préciser  ici  les  doses  auxquelles  les  pliénoraènes 

j  se  produisent;  il  y  a  à  cet  égard  des  différences  nombreuses  dépendant 

'  de  l'individu. 

1  ' 

I 

,  ACTIOK  SUR  LE  TUBE  DIGESTJF. 

I 

I 

!  L’amcrlume  extrême  de  la  Noix  vomique  ne  peut  que  très-difficile¬ 

ment  être  déguisée,  et  de  quelque  façon  qu’on  enveloppe  le  médica- 

;  ment,  on  éprouve  le  plus  souvent,  soit  en  l’avalant,  soit  quelque  temps 
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après  l'avoir  pris,  un  sentiment  d'amertume  dans  te  fond  de  la  fforge 
i'I  il  la  base  de  la  langue. 

Sur  l’estomac  et  sur  les  intestins,  relfet  immédiat  est  ordinairement 
nui,  et  nous  avons  l’habilude  de  donner  la  Noix  vomique  au  commen¬ 
cement  du  repas,  sans  que  jamais  nous  ayons  vu  survenir  aucun 
trouble  notable  des  fonctions  digestives;  mais  après  quelques  jours 
l’appétit  se  prononce,  et  quelquefois  tlcvient  extraordinaire  ;  les  gardes- 
robes,  chez  les  gens  constipés,  sont  ordinairement  rendues  plus 
faciles.  Cette  exaltation  des  facultés  digestives  persiste  pendant  l’em¬ 
ploi  du  remède  et  longtemps  encore  après,  pourvu  toutefois  que  la 
<lose  ne  soit  pas  portée  trop  haut,  cardans  ce  cas  ii  n’est  pas  rare  de 
voir  survenir  de  l’inappétence.  Nous  verrons  tout  à  l’heure  les  heu¬ 
reuses  applications  qui  ont  été  faites  de  ces  effets  physiologiques  de 
la  Noix  vomique  au  traitement  de  certaines  alfeclions  des  organes 
digestifs. 

La  Strychnine  n'est  que  faiblement  absorbée  par  l’estomac,  elle  est 
nu  contraire  promptement  absorbée  par  l’intestin  grêle.  C’est  ainsi 
que  .M,  Vulpian  explique  que  les  chevaux,  auxquels  M.  Bouley  avait 
coupé  les  pneumo-gaslriqucs.  n'étaient  pas  empoisonnés.  I/estomac 
[jaralysé  par  la  section  des  pnenmo-gastriques  gardait  la  Strychnine 
qui  était  absorbée  lentement  et  éliminée  à  mesure.  L’intégrité  des 
pneumo  gastriques  laisse  libres  les  mouvements  de  l’estomac,  et  le 
poison  amené  dans  l’intestin  grêle  y  est  promptement  absorbé  et  em¬ 
poisonne  l’animai  {h'ogrés  médical,  17  avril  1875). 

APPAREILS  DES  SÉCRÉTIONS. 

Nous  n'avons  VU  aucune  sécrétion  augmentée  parla  Noix  vomique, 
si  ce  n’est  celle  des  urines,  mais  c’est  surtout  l’excrétion  qui  devient 
plus  fréquente  et  plus  énergique,  au  poinlque  quelques  malades  sont 
forcés  d’uriner  toutes  les  heures. 

APPAREILS  DE  LA  CIRCULATION  ET  DE  LA  RESPIB-ATION. 

Nous  n’avons  rien  observé  du  côté  du  cœur  et  des  poumons,  et 
lors  même  que  le  médicament  a  été  porté  à  une  dose  telle  qu’il  s’en¬ 
suive  une  rigidité  musculaire  générale,  le  pouls  reste  calme,  et  il  ne 
se  passe  pas  du  côté  de  la  poitrine  d’autres  phénomènes  bien  appré¬ 
ciables  que  ceux  qui  résultent  de  la  difficulté  du  jeu  des  muscles 
inspirateurs. 

Toutefois  il  importe  de  signaler  que  des  p’nysiologistes,  tels  que 
Magendie  et  Marshall-Hall,  c.xpérimcntant  la  Noix  vomique  à  haute 
dose  sur  des  animaux  vivants,  ont  constaté  une  action  toute  particu¬ 
lière  de  cet  agent  sur  les  nerfs  pncumo-gastrîqucs.  Disons  encore  que 
quelques  médecins  ont  attribué  ù  la  Noix  vomique  une  action  tonique 
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et  contractile  sur  Ic.s  vésicules  pulmonaires  et  sur  les  (iernières  ramifi- 
cations  Lronchiques,  tout  ;Vfait  analogue  à  celle  qui  se  passe  dans  le 
plan  musculeux  du  tube  digestif;  etajoutonsculin  que  cette  propriété, 
d’ailleurs  hypothétique,  a  suggéré  l’idée  d’employer  ce  médicament 
dans  certaines  all'ections  des  organes  de  la  respiration. 

Le  troidjlc  le  plus  apparent  apporté  par  la  Strychnine  aux  fonctions 
respiratoires  est  la  contracture  du  diaphragme  qui  accompagne  les 
accès  convulsifs  et  se  montre  soit  à  la  lin  d’une  inspiration  forcée,  suit 
peu  de  temps  après.  Si  la  dose  du  poison  n’est  pas  mortelle,  enlre 
chaque  convulsion,  le  diaphragme  oll're  de  petites  contractions  que 
signalent  les  appareils  enregistreurs;  maissi  la  dose  du  poison  est  plus 
forte,  la  contracture  du  diaphragme  peut  ne  plus  cesser  et  amener 
ainsi  la  mort  (P,  Dert,  Leçons  sur  la  Physiologie  comparée  de  la  respira¬ 
tion^  1H70,  p.  410).  On  peut  dire  que,  dans  ces  cas,  la  mort  a  lieu  par 
une  sorte  de  sufï’ocalion  analogue  fi  celle  qui  est  produite  par  l'immo¬ 
bilisation  des  muscles  inspirateurs  produite  par  des  pressions  trop 
fortes,  comme  cela  a  lieu  dans  certains  cas  d’infanticide  ou  comme 
nous  avons  vu  survenir  dans  des  foules  (accident  du  pont  de  la  Con¬ 
corde,  15  août  18GG),  Cependant,  en  pareil  cas,  l’autopsie  ne  monli'o 
pas  les  ecchymoses  sous-plcnrales,  mais  seulement  une  congestion 
intense  des  pouvnons.  Cela  ne  surprendra  pas  tout  à  fait  si  l’on  rc- 
mar(pie  que  dans  la  suffocalion  dont  nous  parlons,  la  poitrine  est  en 
expiration  forcée,  tandis  que  dans  le  cas  d’empoisonnement  par  la 
Strychnine,  elle  est  dans  une  inspiration  forcée. 

Quelques  auteurs  ontprétendu  qu’il  y  avait cpielquefois  une  suffoca- 
lion  produite  par  un  spasme  de  la  glotte.  G’esl  là  sans  doute  une 
erreur:  on  observe  bien,  il  est  vrai,  pendant  les  convulsions,  certains 
spasmes  de  la  glotte,  mais  ils  ne  sont  ni  assez  intenses  ni  assezdurables 
pour  produire  la  suffocation  (Faick,  Vîeriel-Jahrsckrift  fur  gerichUiche 
medizin;  Neue  Folgc,  XA’I,  i,  p.  '(6,  janvier  1872). 

Quant  à  ce  qui  se  passe  du  coté  des  fonctions  circulatoires,  on  peut 
voir,  en  observant  le  cœur  de  la  grenouille  mis  h  nu,  que  la  mort  n’ar- 
rivc  pas  par  l’arrêt  du  cœur,  comme  l'ont  cru  certains  auteurs 
anglais. 

L'observation  attentive  de  lacircidalion  cérébrale  fait  voir  également 
que  la  Strychnine  n’apporte  pas  de  changement  notable  dans  les  vais¬ 
seaux  de  la  pie-mère  (Alex.  Schuitz,  Zur  lehre  der  blutbcivegung 
iin  innern  des  Schcedcls,  Petersburg,  Tned.  Zeitschrift,  XI,  ii,  p.  422, 
18G6). 

APPAREILS  NERVEUX. 


Mais  les  phénomènes  les  plus  intéressants  sont  certainement  ceux 
qui  se  passent  du  côté  des  appareils  nerveux  de  la  vie  de  relation.  Les 
premiers  elfcts  du  médicament  sont  un  serrement  dans  les  tempes  et 
dans  la  nuque,  que  les  malades  appellent  mal  de  lêie,  mais  qu’ils  savent 
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très-liien  dislingiier  des  céphalalgies  (pi’ils  ont  éprouvées  jusqu’alors. 
Les  mâchoires  se  serrent  un  peu,  ou  plutôt  elles  deviennent  roides 
comme  si  le  jeu  des  arliculatioiis  se  Taisait  moins  bien.  Cependant 
cette  roideur  ne  tarde  pas  à  envahir  tous  les  muscles  du  tronc  et  des 
membres.  Les  malades  ne  peuvent  dilater  complètement  la  poitiine, 
et  dans  les  grands  elforts  d’inspiration,  ils  sont  arrêtes  courts  par  une 
espèce  de  spasme  musculaire  général.  Cependant  cette  roideur  dont 
nous  venons  de  parler,  n’est  pas  continue,  ou  plutôt  elle  s’e.xaspère  par 
mometits,  et  devient  très-forte,  de  minime  qu'elle  était.  Ces  contrac¬ 
tions  spasmodiques  sont  souvent  jjrécédécs  d’une  horripilation  accom¬ 
pagnée  d’un  frissonnement  très-marqué;  puis  surviennent  dans  le 
trajet  des  nerfs  des  membres,  des  fourmillements  et  quelquefois  des 
sensations  douloureuses  que  les  malades  comparent  au  passage  des 
étincelles  électriques.  C'est  après  ces  frisson nenients  et  ces  étincelles 
que  se  manifestent  des  spasmes  d'autant  plus  énergiques  que  les  phé¬ 
nomènes  précurseurs  ont  été  eux-mômes  plus  marqués.  Cependant 
d’autres  muscles,  qui  semblent  en  général  un  peu  moins  sous  l’empire 
de  la  volonté,  participent  aussi  à  ces  spasmes  ;  ceux  du  pharynx  et  <le 
l’oesophage,  ceux  qui  érigent  le  pénis,  au  point  que  la  déglutition  est 
souvent  assez  diflicîle,  et  que  les  crcclions  nocturnes  et  (dûmes  de - 
viennent  incommodes  nsème  chez  ceux  qui,  depuis  longtemps, 
avaient  perdu  quelque  chose  de  leur  virilité.  Les  fciiimes  elles- mêmes 
éprouvent  des  désirs  vénériens  plus  énergiques,  et  nous  avons,  à  cet, 
égard,  reçu  des  confidences  qui  ne  noms  pcnnettenl  pas  d’en  douter. 

Les  fourmillements  dont  nous  avons  parlé,  d’abord  profonds,  de- 
vieunent  bientôt  superficiels,  et,  lorsque  tous  les  accidents  spasmo¬ 
diques  sont  dissipés,  il  reste  une  démangeaison  quelquefois  tellement 
insupportable  et  si  opiniâtre,  que  l’on  est  obligé  de  renoncera  l’emploi 
du  remède. 

Les  démangeaisons  sont  bien  souvent  le  premier  efTet  que  Ton  ob¬ 
serve.  Elles  occupent  surtout  le  cuir  chevelu.  Plus  tard  seulement  elles 
se  manifestent  à  la  peau  du  reste  du  corps. 

Quand  la  dose  de  Noix  vomique  a  été  portée  un  peu  haut,  les  se¬ 
cousses  électriques  dont  nous  venons  de  parler  sont  le  signe  d'une 
véritable  convulsion  tétanique,  qui,  pour  n'avoir  rien  de  grave  ni  de 
dangereux,  n’en  est  pas  moins  quelque  peu  douloureuse,  et  est  suivie 
d'une  roideur  des  membres  telle,  que  la  progression  est  souvent  im¬ 
possible.  Lorsque  les  secousses  surprennent  le  malade  debout,  il  a 
grand’peinc  à  conserver  l’cquilibre,  et  il  le  pi?rd  quelquefois  ;  dans  cer¬ 
tains  c  is,  il  est  lancé  comme  par  un  ressort,  et  il  tombe. 

Pendant  que  ces  énergiques  effets  se  font  sentir,  rintcUigence  n’est 
pas  troublée  un  seul  instant  :  seulement  il  survient  desébiouissemenls, 
des  tintouins,  des  bluetles,  une  certaine  excitation  nerveuse  analogue  à 
l’hystérie;  niais  tout  disparaît  du  moment  que  l’action  du  médicament 
s’apaise. 
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Tous  ces  phénomènes  ne  débutent  pas  en  même  temps  et  n'ontpasla 
même  durée.  Chez  celui  f|Lii  n’a  pas  encore  pris  de  Noix  vomique,  ce 
n’est  guère  qu’au  bout  d’une  heure  que  les  spasmes  se  manifestent; 
ils  durent  deux,  trois,  quatre  heures,  plus  ou  moins  en  raison  de  la 
dose.  La  rigidité  est  le  premiersymptôme;  les  étincelles  électriques,  les 
frissonnements  et  les  secousses  convulsives  arrivent  ensuite;  mais  les 
fourmillementset  surtout  les  démangeaisons  ne  s’observent  que  lorsque 
le  médicament  a  été  donné  plusieurs  jours  de  suite.  Lorsque,  au  con¬ 
traire,  on  prend  la  Noix  vomique  déjà  depuis  plusieurs  jours,  les  cfTets 
d’une  dose  nouvelle  se  manifestent  quelquefois  au  houLdedix  minuLes, 
et  se  prolongent  pendant  deux,  quatre,  six,  huit  et  quelquefois  quinze 
jours,  ce  qui  veut  dire  que  l’action  du  médicament  ne  s’épuise  que 
lentement,  et  que  rexcilabilité  du  malade,  si  nous  pouvons  ainsi 
nous  exprimer,  va  en  augmentant  à  mesure  que  le  médicament  est 
donné  plus  souvent.  En  sorte  qu’un  Ihcrapeutisle  se  tromperait  grave¬ 
ment  qui  croirait  qu’il  peut,  dès  qu’il  a  obtenu  des  effets  donnés,  à 
l’aide  d’une  dose,  augmenter  toujours  cette  dose  en  raison  même  de 
l’habitude  du  malade.  Il  ne  tarderait  pas  à  reconnaître,  ce  dont  l'ex¬ 
périence  nous  a  convaincus,  que  l’organisme  ne  s’habitue  pas  plus  à 
la  Noix  vomique  qu’aux  solanées  vireuses,  et  que  non-seulement  il  ne 
faut  pas  augmenter  les  doses  du  moment  qu’on  est  arrivé  à  obtenir 
les  elfcts  médicamenteux  que  l’on  désire,  mais  encore  qu’on  est  sou¬ 
vent  obligé  de  les  diminuer  ou  même  de  suspendre  complètement  l’ad¬ 
ministration  du  médicament;  car  l’action  peut  s’accumuler,  et  les 
mêmes  doses  produisent  à  certains  jours  des  effets  beaucoup  plus 
énergiques  que  les  jours  précédents  et  que  les  jours  suivants. 

Avec  les  exigences  de  la  physiologie  moderne,  il  ne  nous  suffit  plus 
de  dire  que  la  Strychnine  produit  des  convulsions  :  il  s’agit  de  savoir 
si  le  poison  agit  sur  les  nerfs  moteurs  ou  sur  la  moelle  en  les  exci¬ 
tant,  ou  si  ces  convulsions  ne  sont  pas  le  dernier  terme  d’une  action 
réflexe  qui  porterait  sur  d’autres  éléments.  M.  Claude  Bernard,  qui  est 
un  excellent  juge  en  pareille  matière,  nous  a  donné  sur  ce  point  des 
éclaircissements  bien  précieux.  Premiferemcnl,  quand  il  examine  avec 
la  pince  galvanique  les  nerfs  d'un  animal  qu’on  a  empoisonné  par  la 
Strychnine,  une  grenouille  par  exemple,  il  constate  que  les  muscles, 
les  nerfs  moteurs  et  la  moelle  ont  conservé  leur  excitabilité,  tandis 
que  les  nerfs  sensibles  l’ont  perdue.  De  cette  première  expérience, 
M.  Claude  Bernard  conclut  que  ce  n’est  ni  sur  les  muscles,  ni  sur  les 
nerfs  moteurs,  ni  sur  la  moelle  que  la  Strychnine  agit,  mais  bien  sur 
les  nerfs  sensitifs. 

Pour  contrôler  cette  première  hypothèse,  M.  Claude  Bernard  prend 
une  grenouille  et  lui  coupe  toutes  les  racines  postérieures,  de  façon  à 
ne  plus  laisser  de  communication  entre  les  nerfs  sensibles  d’une  part, 
et  la  moelle  et  les  nerfs  moteurs,  de  l’autre.  La  grenouille  est  ensuite 
empoisonnée,  et,  ce  qui  est  frappant,  c’est  que  l’empoisonnement  se 
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fait  bien  encore,  mais  que  les  con%'ulsLons  n’ont  pins  lieu.  L’hypothèse 
est  donc  justifiée.  Pour  arriver  à  une  démonstration  complète,  il  suffit, 
sur  une  autre  grenouille,  de  laisser  deux  ou  même  une  seule  racine 
postérieure  pour  que  rexcitalion,  partie  des  nerfs  sensibles,  arrive  à 
la  moelle  et  détermine  les  convulsions.  Toutes  ces  expériences  ont  été 
reproduites,  un  grand  nombre  de  fois,  non-seulement  par  Claude  Ber¬ 
nard,  mais  par  une  foule  d’autres  expérimentateurs,  si  bien  que  l’on 
peut  formuler  ainsi  l’action  physiologique  de  la  Strychnine  sur  le 
système  nerveux.  La  Strychnine  détenmne  des  convulsions  et  le  tétanos 
par  uns  uction  réflexe;  elle  abolit  les  fonctions  des  nerfs  du  sentiment  et 
laisse  intacts  les  nerfs  moteurs  ainsi  que  le  système  musculaire.  Le  curare, 
au  contraire,  abolit  les  fonctions  des  nerfs  moteurs,  et  le  sulfo-cya- 
nure  de  potassium,  les  fonctions  des  muscles  (Cl.  Bernard, 
stances  toxiques  et  médicameiUeuses^  1857). 

Nous  ajouterons  à  ces  détails  si  précis  que  si  l'on  étudie  sur  un 
animal  curarisé  la  conservation  de  cette  sensibilité  aux  excitations  pé¬ 
riphériques,  on  voit  que  cette  excitabilité  persiste  pour  les  excitations 
mécaniques,  mais  qu’elle  ne  répond  pas  aux  excitations  cliimi(|ues. 
^S.  Meibnisen,  Ayxhiv  fur  physiologie,  VU,  n“  4  et  5,  p.  201,  1873). 

Mais  on  ne  s’est  pas  borné  à  cette  première  loi  posée  par  M.  Claude 
Bernard,  M.  Cayrade  {Recherches  critiques  et  expérimentales  sur  les 
mouvements  réflexes,  thèse  inaug.,  1867)  vient  de  pousser  l’analyse 
plus  loin  encore.  Cet  observateur  a  remarqué  que  les  convulsions  pro¬ 
duites  par  la  Strychnine  ont  toujours  pour  caractère  de  mettre  les 
membres  dans  une  extension  forcée,  et  il  s’est  demandé  si  cette  alti¬ 
tude  tenait  à  une  prépondérance  d'action  des  muscles  extenseurs  sur 
les  fléchisseurs,  ou  bien  si  les  convulsions  delà  Strychnine  ne  seraient 
pas  le  fait  d’une  action  élective  sur  les  muscles  extenseurs. 

Dans  ce  but,  M.  Cayrade  a  institué  une  série  d’expériences  sur  des 
grenouilles,  et  il  a  pu  arriver  aux  résultats  suivants  :  1“  Quand  une  gre¬ 
nouille  est  dans  un  accès  de  tétanos  produit  par  la  Strychnine,  les 
muscles  extenseurs  sont  contractés  et  durs,  tandis  que  les  fléchisseurs 
sont  mous  et  flasques  ;  —  2®  Si  on  prend  deux  grenouilles  et  qu’à  l'une 
on  ôte  les  muscles  fléchisseurs,  tandis  qu’à  l’autre  on  enlève  les  exten¬ 
seurs,  on  observe  que  la  grenouille  qui  a  encore  ses  extenseurs  a  des 
convulsions,  tandis  que  celle  qui  n’a  que  des  muscles  fléchisseurs  n’en 
éprouve  pas;  —  3®  Si  l’on  coupe  à  une  grenouille  les  muscles  exten¬ 
seurs  et  fléchisseurs  d’une  patte  et  qu’on  rempoisonne  ensuite  par 
la  Strychnine,  on  voit  que  les  muscles  extenseurs  seuls  se  rétrac¬ 
tent,  tandis  que  les  fléchisseurs  n’ont  que  des  mouvements  fibril- 
laires. 

■ 

Ces  expériences  sont  donc  de  nature  à  faire  admettre  une  action  élec¬ 
tive  de  la  Strychnine,  dans  laquelle  l’action  7'èflexe  ne  se  produit  que  sur 
les  muscles  extenseurs,  attendu  que  si  l’on  répète  les  mêmes  expériences 
sur  une  grenouille  à  laquelle  on  n’a  pas  administré  de  Strychnine, 
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lûs  actions  réflexes  qne  l'on  produit  portent  également  sur  les  museics 
lléchisseurs  et  sur  les  extenseurs. 

On  ne  manquera  donc  pas  désormais  de  contrôler  ces  observations 
lorsqu’on  aura  devant  soi  des  cas  d’empoisonnement  par  la  Strych¬ 
nine,  ainsi  que  d’explorer  là  sensibilité,  que  M.  Glande  bernard  dit 
être  abolie  dans  ces  expériences.  Nous  sommes  étonnés  que,  depuis 
que  les  expériences  de  M.  Claude  Bernard  sont  connues,  les  médecins 
qui  ont  observé  des  cas  d’empoisonnement  par  la  Strychnine  n’aient 
pas  noté  l’état  de  la  sensibilité,  observation  bien  racilc,  attendu  que, 
pendant  les  attaques,  les  malades  gardent  leur  intelligence.  C’est  une 
lacune  qui  ne  manquera  pas  d’être  bientôt  comblée  si  l’on  y  prend 
garde. 

ACTION  sua  LA  VISION. 

La  Strychnine  ayant  été  employée  hien  des  fois  à  combattre  les 
paralysies  de  la  rétine  et  d’autres,  il  était  intéressant  de  savoir  quelle 

est  l’aclion  de  cette  substance  sur  des  veux  normaux. 

■ 

Cette  lacune  a  été  comblée  par  lîippel  de  Kœiiigsberg  qui  a  fait  de 
nombreuses  expériences  en  injccUint  alternativement  dans  l’une 
puis  dans  l’aulre  tempe  une  solution  de  Strychnine  à  la  dose  de  2  à 
3  milligrammes. 

L’auteur  de  ces  recherches  a  observé  en  somme  que  la  Strychnine 
n’a, pas  d’action  sur  les  sensations  lumineuses.  Elle  n’accroît  pas  la 
perception  des  couleurs  d’une  manière  générale,  mais  elle  étend  la  sen¬ 
sibilité  des  parties  périphériques  do  la  rétine  pour  la  couleur  bleue. 
Elle  accroît  inomenlanoment  l’étendue  du  champ  visuel  et  Tacuité  de 
la  vision,  si  bien  que  l'œil  peut  apercevoir  distinctement  à  la  périphérie 
des  points  beaucoup  plus  éloignés  que  dans  les  conditions  normales. 
Elle  n'a  d’influence  ni  sur  l’accommodation  ni  sur  les  sensations 
subjectives  {/ievue  des  Sciences  médicales,  1873.  T,  II,  p.  Ü62). 

ACTION  DE  LA  STRYCHNINE  SUR  LES  NOUVE.UI- NÉS. 

Le  peu  de  tolérance  que  montrent  les  enfants  pour  l’opium  pouvait 
faire  supposer  que  la  Strychnine  qui  montre  chez  l’adulte  une  action 
si  énergique  même  avec  des  petites  doses,  devrait  être  réduite  à  des 
proportions  dos  plus  minimes  pour  être  tolérée  par  les  enfapts. 

Certaines  expériences  de  M.  Bert  {Gaz.  méd.  1870,  n*  II,  p.  11.^) 
permettent  de  penser  qu’il  ne  serait  pas  tout  k  fait  ainsi  chez  les  en¬ 
fants  nouveau-nés.  M.  P.  Bert  a  constaté  que  les  animaux  nouveau- 
nés  offrent,  au  contraire,  une  l’ésistanceà  laquelle  on  étaitloin  de  s’at¬ 
tendre.  Des  jeunes  chiens  ou  chats  âgés  de  8  à  10jours,ontpu  supporter 
des  doses  mortelles  pour  des  adultes  beaucoup  plus  forts  et  y  sur¬ 
vivre,  ou  du  moins  ne  pas  mourir  plus  vite.  Celle  résistance  du  nou- 
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TCau-né  à  la  Strychnîrie  sc  monlre  aussi  dans  radminislration  de  la 
difrilaline  (P.  Tlert.  Leçons  &nr  la  resfnratvm^  416). 

Enfin,  nous  dirons  que  la  Sfryclinine  n’est  pas  sans  action  sur  les 
organismes  inférieurs.  Ilossbach  de  Wurzliourg  a  vu  que  la  Strych¬ 
nine  austmente  le  mouvement  des  .Xmvhcs,  des  Stvlonvrhiens  et  des 
Enploles  et  qu'il  se  distingue  par  l:\  de  la  plupart  des  alcaloïdes,  vc- 
ratrine,  quinine,  atropine,  morphine,  etc. 


COMPOSÉS  HE  MÊTnYL-STRYCIlJîtUM. 


Nous  venons  de  voir  quelle  e.st  l'énergie  de  la  Strychnine,  il  serait 
intéressant  de  savoir  quelle  est  la  cause  de  cette  activité.  Cela  tient- 
il  à  la  nature  des  éléments  atomiques  ou  à  leur  groupement?  Il 
serait  bien  difficile  de  répondre  à  ce  sujet.  Pourtant,  il  est  bien  évi¬ 
dent  qu’il  y  a  nn  rapport  entre  la  constitution  chimif[ue  d’une  sub¬ 
stance  et  son  action  physiologiipie.  Deux  savants  expérimentateurs 
d’Édimbourg.  MM.  Crum  Brown  et  Fraser,  n’ont  pas  reculé  devant  ce 
problème,  et  le  résultat  curieux  et  tout  à  fait  inattendu  de  leurs  expé¬ 
riences  permet  d’espérer  que  la  lumière  se  fera  un  jour  sur  cette 
question  fondamentale.  Il  suffit,  par  exemple,  d'ajouter  à  la  Strychnine 
une  molécule  d’un  corps  peu  actif,  comme  le  méthyl  par  e.xemple, 
pour  dénaturer  complètement  son  action  et  restreindre  considéra¬ 
blement  son  énergie, 

MM.  Crum  Brown  et  Fraser  ont  expérimenté,  comme  terme  de 


comparaison,  i’iodure  de  méthyl-strychnium  et  le  sulfate  de  raéthyl- 
strychnium.  Ces  deux  corps  étant  peu  connus,  nous  en  dirons  quel¬ 
ques  mots.  La  Strychnine  est  une  base  nitriîe- mono- 

acide,  c’est-à-dire  qu’elle  contient  un  atome  de  nitrogène  réuni  au 
carbone  par  deux  autres  corps.  Ces  expérimentateurs  ont  démontré 
déjà  que  la  Strychnine  est  une  base  nitrilc,  et  ils  ont  pu  préparer  de 
l’éthyl  et  de  ramyl-strychnium.  D'autre  part,  M.  Stahiscliinidt  a  pré¬ 
paré  et  décrit  {Poggmdorj's  Annakn,  vol.  CVlll,  p.  313,  IR.39)  les  com¬ 
posés  de  méthyl-strychnium.  C’est  d’après  son  procédé  que  MM.  Crum 
Brown  et  Fraser  ont  préparé  Fiodure  de  méthyl-strychnium. 

La  Slrychnine  mise  en  poudre  fine  dans  un  flacon  a  été  traitée  par 
un  c.x trait  d’iodure  de  méthyl  pur.  Ces  messieurs  ajoutent  que  si  l'io- 
dure  de  méthyl  préparé  directement  avec  l'alcool  pyroxylique  est  de¬ 
venu  acide,  il  faut  ajouter  une  petite  quantité  d’un  alcali,  le  carbonate 
de  potasse  par  exemple,  pour  empêcher  que  la  Strychnine  ne  forme 
nn  sel  avec  cet  acide  et  reste  ainsi  inattaquée  par  l’iodurc  de  méthyl. 

Le  (lacon  ainsi  préparé  a  été  conservé  froid  pendant  quelques  heu¬ 
res,  puis  chauffé  au  bain-marie.  L’excès  d’iodure  de  méthyl  s’est  éva" 
poré  et  Fiodure  de  méthyl-strychnium  est  resté  dissous  dans  l’eau,  ou 
il  a  cristallisé  plus  tard.  11  a  été  lavé,  puis  il  a  cristallisé  de  nouveau. 

L’iodure  de  mélhyl-slrychniura,  ainsi  obtenu  (G^’1I'‘*2N*Ü*C1FI), 
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o-ristallise  en  écailles  blanches  et  brillantes,  il  a  un  guùt  amer  carac¬ 
térisé,  mais  moins  prononcé  et  moins  persistant  que  celui  de  la 
Strychnine;  Trailé  par  l’acide  sulfuricjue  concentré  et  le  peroxyde  de 
manganèse  on  le  bichromate  de  potasse,  il  donne  la  môme  coloration 
(jue  la  Strychnine,  mais  cette  coloration  est  un  peu  obscurcie  par  la 
présence  de  l’iode  libre.  Il  se  dissout  dans  133  parties  d’eau  à  37“  et 
dans  383  parties  d’eau  à  9“. 

Lorsqu’on  vient  à  expérimenter  l’iodure  de  méthyl-strychninm,  on 
s’attend  naturellement  à  ce  qu’il  va  produire  des  ellcts  plus  ou  moins 
analogues  à  ceux  de  la  Strychnine  ;  mais  dans  ce  cas,  comme  presque 
toujours,  l’hypo thèse  ne  ressemble  en  rien  à  la  réalité.  Dans  celte  ex¬ 
périence,  la  première  chose  qui  frappe  c’est  que  la  Strychnine  a  perdu 
une  grande  partie  de  son  activité.  Tandis  qu’une  dose  de  Strychnine 
inférieure  à  un  milligramme  en  injection  sous-cutanée,  peut  déter¬ 
miner  des  convulsions  au  bout  de  quelques  minutes  et  la  mort  au 
houtde  deux  heures,  il  faut,  avec  l’iodure  de  méüiyl-strychnium,  arriver 
ù  des  doses  beaucoup  plus  considérables  pour  avoir  une  action  équi¬ 
valente.  En  administrant  par  l’injection  sous-cutanée  de  3  à  12  grains, 
c’esl'à-dire  de  0®'^,32  à  0®S73  d’iodure  méthyl-strychninm  à  un  lapin, 
on  n’oblicnt  pas  d’effet  appréciable;  il  faut  arriver  i  13  grains,  c’est- 
à-dire  à  près  d'nn  gramme  pour  avoir  une  action  passagère  pendant 
deux  heures.  Ce  n’est  qu’à  20  grains  (l«^28)  que  le  lapin  a  été  tué 
en  30  minutes.  On  sait  que  20  grains  d’iodure  de  méthyl-strychninm 
•contiennent  14  grains  ou  0*%90  do  Strychnine.  Si  bien  que  dans 
cotte  expérience,  il  a  fallu  une  dose  d’iodure  de  méthyl-strychnium 
280  fois  plus  forte  pour  obtenir  une  action  à  peu  près  équivalente  à 
celle  de  la  Strychnine. 

Si,  au  lieu  de  prendre  la  voie  sous-entanée,  on  fait  l’expérience  en 
ingérant  l’iodure  du  méthyl-strychnium  par  l'cstomac,  on  arrive  aux 
mêmes  résultats;  car  trente  grains,  c’est-à-dire  1®',93  de  ce  nouveau 
corps  renfermant  un  gramme  trente-cinq  centigrammes  de  Strychni¬ 
ne,  n’ont  produit  aucun  effet. 

MM.  Crum  Brown  et  Fraseront  eu  toutefois  un  scrupule,  ils  se  sont 
demandé  si  celle  diminution  si  considérable  dans  l’action  delà  Strych¬ 
nine  ne  tiendrait  pas  à  ce  que  l’iodure  de  méthyl-strychnium  est  peu 
soluble.  Pour  juger  cette  question  ils  ont  repris  l’expérience  avec  un 
sel  parfaitement  soluble,  le  sulfate  de  méthyl-strychninm.  Ce  sel  s’ob¬ 
tient  à  l'état  cristallin  sous  forme  d’aiguilles  blanches  et  délicates;  il 
<lonnc  avec  les  substances  oxydantes  les  réactions  habituelles  de  la 
Strychnine. 

Le  sulfate  de  méthyl-strychnium,  plus  soluble  que  le  précédent, 
agit  en  effet  à  des  doses  plus  faibles;  avec  une  dose  de  1  à  3  grains 
on  peut  produire  la  mort,  avec  12  grains  {0®%7d)  la  mort  survient  au 
bout  d’un  quart  d'heure.  Par  l’ingestion  stomacale  il  a  fallu  23  grains 
(l®^,61)  pour  la  mort;  or  cette  dose  renferme  1  gramme  13  centi- 
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grammes  de  Strychnine.  On  voit  donc  qu'ici  encore  ractivité  de  la 
Strychnine  a  singulièrement  diminué. 

Mais  ce  n’est  pas  tout,  la  modiGcalion  dans  raclion  physiologique 
ne  se  borne  pas  à  une  question  de  quantité.  Ce  n’est  pas  la  même 
action  avec  une  énergie  moindre.  Les  propriétés  de  la  substance  ont 
tellement  changé  qu’on  ne  reconnaîtrait  plus  lu  Strychnine  si  l’on 
n’était  sûr  de  la  composition  du  produit. 

Tandis  que  la  Strychnine  respecte,  comme  nous  l’avons  dit  plus 
haut,  la  moelle  et  les  nerfs  moteurs,  les  préparations  de  méthyl-strych- 
nium  ont  détruit  complètement  l’action  de  ces  nerfs,  et,  à  la  place  de 
la  rigidité  cadavérique  presque  immédiate  qui  caructénse  l’empoison- 
nement  parla  Strychnine,  on  vil  que  les  muscles  restaient  mous,  con¬ 
tractiles  et  alcalins  pendant  plusieurs  heures. 

Ce  n'était  donc  plus  sur  les  nerfs  centripètes  que  le  poison  avait 
agi,  mais  bien  sur  les  nerfs  moteurs  en  respectant  les  muscles.  Si 
bien,  qu’au  lieu  d’observer  les  phénomènes  propres  à  la  Strychnine, 
on  avait  eu  les  symptômes  d’un  empoisonnement  par  le  curare,  et, 
qu’au  lieu  d'avoir  convulsé  les  muscles  par  l’action  nerveuse,  on  avait 
paralysé  les  nerfs. moteurs. 

Ce  n'était  pourtant  pas  la  première  fois  que  ce  singulier  phénomène 
se  présentait.  Schrofl'  (de  Vienne)  avait  déjà  indiqué  que  le  nitrate  de 
mélhyl-strychnîum  avait  une  action  comparable  au  curare.  Il  restait 
à  s’assurer  que,  dans  cette  action  sur  les  nerfs  moteurs,  la  partie  la 
première  atteinte  était  l’extrémité  terminale  du  nerf.  De  nouvelles 
expériences  ont  montré  à  MM-  Crum  Brown  et  Fraser  qu’il  y  a  sur 
ce  point  une  ressemblance  complète  entre  l’action  du  curare  cl  celle 
du  méthyl-strychnium. 

Ainsi  donc,  il  a  suffi  d’ajouter  à  la  Strychnine  une  fail)le  quantité 
d’iodure  et  de  sulfate  de  mélhyl  pour  en  métamorphoser  complète¬ 
ment  les  propriétés.  Dans  aucune  de  ces  expériences,  pas  môme  dans 
celles  qui  amenèrent  la  mort,  les  symptômes  ne  furent  ceux  de  l’em¬ 
poisonnement  par  la  Strychnine.  Il  n’y  avait  ici  ni  convulsions  ni 
spasmes  et  les  excitations  ne  purent  montrer  aucune  augmentation  des 
contractions  réflexes.  Les  phénomènes  produits  furent  tout  à  fait 
opposés.  Au  lieu  de  convulsions  spasmodiques  et  de  rigidité  muscu¬ 
laire,  les  symptômes  furent  ceux  de  la  paralysie  avec  une  flaccidité 
musculaire  complète.  Les  membres  furent  atteints  les  premici's,  puis 
la  tôte  s’affaissa  graduellement  jiisqu'à  reposer  sur  la  table.  Peu  à  peu 
le  relâchement  musculaire  fut  complet  et  la  mort  fut  amenée  par  la 
cessation  des  mouvements  respiratoires. 

Telles  sont  les  expériences  curieuses  de  MM.  (’.rtim  Brown  et  Fraser 
qui  nous  montrent  combien  il  est  importanl  d’avoir  des  produits  dé¬ 
finis  pour  bien  j'uger  de  leur  action,  puisqu’il  suffit  d’un  changement 
si  faible  dans  la  composition  chiniifjne  pour  voir  dénalurer  si  cornplé- 
lement  l’activité  d’un  agent  aussi  énergique  et  aussi  sùr  dans  son 
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action  que  la  Stn’chnine  {nelotlon  entre  la  constitution  chimique  et  V ac¬ 
tion  physiologique,  par  Cruin  Brown  et  R.  Fraser.  Trmisactmis  é:  la 
Société  royale  d' Edimbom'g,  vol.  XXV.  Tt'aducLiûii  due  à  robligcance 
du  docteur  Guérin-Méneville). 


EmpnigonnrTiient  itar  la  Kt.ryc1iiitne>  —  Coiiire-poisons.  — 

ffoniHtes.  —  Eu  France,  où  la  vente  des  substances  dangereuses  est 
réglementée,  il  n’est  pas  très-facile  de  se  procurer  de  la  Strychnine, 
et  ceux  qui  désirent  s’en  procurer  pour  la  destruction  des  animaux 
nuisibles ,  ne  peuvent  en  obtenir  qu’en  fournissant  une  sorte  de 
caution  morale.  II  s’ensuit  que  les  empoisonnements  accidentels  sont 
très-rares  et  que  rempoisonnemcnl  criminel  ne  s’y  est  présenté  qu’une 
fois  :  en  1805.  Les  seuls  empoisonnements  qu’il  nous  soit  donné  d’ob¬ 
server  ne  méritent  pas  ce  nom  ;  cela  se  borne  à  quelques  phénomènes 
d’intolérance  ou  à  quelques  symptômes  peu  graves  chez  des  malades 
qui  dépassent  à  un  certain  moment  la  dose  thérapeutique  qui  leur 


convient. 

Mais  il  n’en  est  pas  de  môme  en  Angleterre  et  en  Amérique,  où  la 
liberté  commerciale  molles  poisons  à  la  portée  de  tout  le  monde. 
La  Strychnine  y  est  vendue  librement  sous  la  forme  d’une  sorte  de 
mort  aux  rats  qu’on  trouve  partout,  la  Bütih's  vermin  Kiile>', 

La  facilité  qu’ont  ainsi  les  Anglais  et  les  Américains  ii  se  procurer 
cette  dangereuse  substance,  explique  ccymmeiit  dans  ces  pays  les  em¬ 
poisonnements  suicides  ou  accidentels,  par  la  Stryclmiuc,  y  soiit  com- 
imins.  Pour  eu  donner  une  idée,  il  nous  sufiira  de  dire  que  le  doc¬ 
teur  Saint-Clair  Gray  a  pu  en  réunir  143  exemples,  dont  il  a  donné 
l’analyse  dans  le  Gluscaïc  medical  Journnî  (111,  ii,  p.  1Ü7,  feh.  1871). 

Nous  n’avons  pas  à  décrire  ici  cet  empoisonnement,  nous  ne  faisons 
pas  un  traité  de  Toxicologie  expérimentale  ou  juridique,  mais  bien  un 
Traité  de  Thérapeutique,  et  si  nous  nous  occupons  de  cet  empoison¬ 
nement,  c’est  pour  faire  connaître  le  moyen  de  guérir  les  malheureux 
qui  sont  en  proie  à  cet  empoisonnement. 

Dans  le  Iraitcment  de  tout  empoisonnement,  on  a  trois  indications 
à  remplir  ; 

l®  Faire  rendre  au  malade  tout  le  poison,  s’il  en  est  temps  encore, 
ou  tout  au  moins  la  partie  qui  n’a  pas  encore  été  absorbée  ; 

2®  Administrer  des  substances  inoflcnsives  qui  puissent  rendre  le 
poison  inerte,  c’est-à-dire  la  plupart  du  temps  insoluble; 

3“  Combattre  les  phénomènes  de  rempoisonnement. 

Puisqu’on  a  de  la  tendance  à  classer  aujourd’hui  les  agents  médica¬ 
menteux  par  leur  action  physiologique,  il  serait  utile  de  donner  un 
nom  spécial  à  chacun  de  ces  groupes  d’antidotes,  ou  tout  au  moins 
auxdeux  derniers,  .\nglada  avaitproposéde  les  distinguer  en  nommant 
ron/re-/;ofso)?s les  agents  qui  détruisent  le  poison  ouïe  rendent  inerte,  et 
antidotes  ceux  qui  combattent  les  phénomènes  de  reinjioisonnenicnt. 
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Le  mot  antidote  ne  répond  pas  grainmalicalement  à  cette  intention, 
car  il  désigne  tout  ce  qu’on  peut  donner  pour  combattre  Tempoison- 
nement.  Nous  avons  proposé  de  les  nommer  contt  e-pûisom  et  anta¬ 
gonistes. 

Le  terme  de  conlrc-poison  est  en  ctret  très-juste;  c’est  contre  le 
poison  et  non  contre  la  inaladieqn’il  agit;  le  terme  d’an  lagoniste  explique 
égalemen  t  bien  qu’il  s'agit  de  lutter  pour  opposer  ù  une  action  Loxic|ue 
une  autre  puissance  qui  lui  fasse  équilibre,  ou  s’en  rende  maître. 
C’est  dans  ce  sens  que  nous  employons  ces  deux  mots,  et  nous  espé¬ 
rons  que  le  lecteur  ne  fera  pas  de  confusion. 

Nous  classerons  donc  les  moyens  de  combattre  rempotsonnement 
parla  Strychnine,  en  trois  groupes  :  î®  /es  évacuants;  2*  les  conlre-poû 
sons;  3“  les  antagonistes , 

V  févacuants,  —  Lepremicr  moyen  àemployer,  leplnssiniple,  le plus 
cxpédilif,  celui  que  le  médecin  ne  doit  jamais  omettre  en  cas  d’empoi- 
sotinemenl,  c’est  de  commencer  par  mettre  deux  doigts  dans  le  pha- 
ryn.x  pour  provoquer  immédiatement  le  vomissement.  Il  peut  ainsi 
agir  sans  retard  et  recueillir  des  matières  vomies  dont  l’analyse  par 
les  sens  pourra  déjà  l’éclairer  dans  une  certaine  mesure  sur  la  conduite 
à  tenir,  en  même  temps  qu’il  débarrassera  le  malade  d’une  partie  du 
toxique. 

La  pompe  stomacale  pourra  également  servir,  si  on  l’a  sous  la  main. 
Mais  c’est  une  ressource  (jui  manquera  trop  souvent  et  si  le  Irismus 
a  déjà  commencé,  il  sera  impossible  d’introduire  la  soude  œsopha¬ 
gienne. 

Pendant  qu’on  essaiera  ainsi  de  faire  vomir  le  malade,  on  enverra 
quérir  des  vomitifs.  Mais  lesquels?  11  faut  faire  un  choix,  car  ils  ne  se 
valent  pas  tous  en  pareil  cas,  et  l’empoisonnement  par  la  Strychnine 
présente  à  cet  égard  des  particularités  spéciales. 

L’un  des  premiers  phénomènes  dcrempoisonnernenl  par  la  Strych¬ 
nine  est  le  trismus,  et  peut  se  produire  soit  un  quart  d’heure  ou  une 
heure  après  l’ingestion  du  poison,  La  conduite  du  médecin  sera 
donc  toute  diüci’ente,  selon  qu’il  arrivera  de  bonne  heure  avant  la 
production  du  trismus  ou  après,  et  qu’il  trouvera  la  bouche  fermée  et 
l'introduction  des  médicaments  par  la  bouche  devenue  impossible. 
Nous  allons  donc  faire  connaître  ce  que  l'e-xpérience  a  montré  le  plus 
utile,  avant  et  après  le  trismus. 

Commençons  par  l’examen  comparatif  des  vomitifs  qu’on  peut 
donner  avant  le  trismus. 

Le  choix  du  vomitif  ii’est  pas  indifférent,  car  si  l’on  a  déjà  admi¬ 
nistré  de  l’Iode  et  du  Tannin  pour  précipiter  l’alcaloïde,  il  ne  faudra 
pas  donner  un  vomitif  qui  puisse  redissoudre  le  précipité.  11  résulte 
des  recherches  de  MM.  Gallard  et  Mayet  (AHU/i/es  dlnjQiène,  1863,  t,  11, 
P  147)  que  le  meilleur  vomitif  à  donner  est  ripécaenanba.  Le  Tartre 
stibié  pourra  bien  être  employé,  mais  dilué  dans  l'euii  troidc,  parce 


16 


EXCITANTS  DU  SYSTEME  MUSCULAIRE. 


qu’avec  l’eau  chaude  il  pourrait  redissoudre  delà  Strychnine.  Les  sul¬ 
fates  de  cuivre  etde  zinc  qui  redissolvent  en  partie  le  précipité,  devront 
être  laissés  de  côté.  Mais,  si  lorsque  le  médecin  arrive,  le  malade  est 
déjà  dans  le  trismus,  il  sera  impossible  d’administrer  ces  vomitifs  par 
la  bouche. 

11  y  a  quelques  années,  on  se  serait  trouvé  sans  ressource,  mais 
aujourd’hui  nous  possédons  un  vomitif  qui,  en  pareil  cas,  rendrait  les 
plus  fjramis  services.  Nous  voulons  parler  de  l'Apomorphine  (Voyez 
ce  mot,  tome  l*’*')- 

L'Apomorphine,  en  pareil  cas,  présente  deux  avantages  ;  le  premier 
c’est  que,  pouvant  sans  inconvénient  être  injectée  par  le  tissu  cellulaire 
sous-cutané,  on  ne  se  trouve  pas  gêné  par  le  trismus.  Le  second,  c’est 
qu’il  agit  avec  une  très-grande  rapidité  et  que  si  l’on  injecte,  par 
exemple,  vingt  milligrammes,  dissous  dans  Teau  ou  de  la  glycérine,  on 
produira  le  vomissement  au  bout  de  cinq  minutes.  C’est  là,  en  effet,  le 
très-grand  avantage  de  ces  vomitifs.  Nous  avons  pris  soin  de  le  signaler 
aux  praticiens;  en  outre,  il  videra  l’estomac  sans  en  dénaturer  le  con¬ 
tenu,  et,  tout  en  débarrassant  le  malade,  il  n’apportera  aucun  obstacle 
à  l’examen  des  matières  vomies,  dont  il  n’aura  changé  ni  la  quantité, 
ni  la  consistance,  ni  la  couleur. 

S!  l’on  n’a  pas  d'Apomorphine,  U  est  encore  un  moyen  indiqué  par 
le  docteur  Morel,  de  Bruxelles,  qu’on  pourra  utiliser.  Il  consiste  à 
faire  une  solution  de 0®’’, 03  à  0^', 10 d’émétique  dans  un  quart  de  verre 
d’eau.  On  verse  cette  solution  dans  la  narine  en  faisant  une  gouttière 
ou  un  cornet  avec  du  papier;  le  liquide  descend  sur  le  plancher  des 
fosses  nasales,  et,  comme  le  malade  est  couché,  il  suit  la  paroi  posté¬ 
rieure  du  pharynx  et  gagne  l’cBsophage  eircslomac  Ce  moyen  pourra 
servir  encore  plus  tard  àfairepénétrer  des  contre-poisons  dans  l’estomac. 

2®  Conire^poisom.  — 11  ne  faut  guère  compter  sur  le  lard  préconisé 
par  le  docLcur  Prudell,  pas  plus  que  sur  le  lait,  pas  plus  que  sur  le 
noir  animal.  Nous  ne  connaissons  que  deux  substances  qui  peuvent 


rendre  des  services  :  ce  sont  Vlode  et  le  Tenuin. 

M.  GuibomT  ayant  constaté  que  la  Teinture  de  noix  de  galle  donne 
avec  rinfusion  de  fausse  angusture  un  précipité  dense  et  abondant,  a 
employé  celte  substance  pour  guérir  des  chiens  empoisonnés  par  des 
boulcllcs  contenant  de  la  Strychnine,  et  il  a  réussi. 

M.  Gallard  nous  apprend  que  le  même  moyen  a  réussi  chez  l'homme, 
entre  les  mains  du  docteur  Sudike.  Pour  (ixerles  idées,  nous  dirons 
qu  M.  Mayet  a  établi  que  0®'',2U  de  Tannin  peuvent  précipiter  coraplé- 
temeiit  0®%Ü3  de  Strychnine.  Mais  ce  précipité  devra  être  évacué 
promptement  parce  que  le  Tannate  de  Strychnine  peut  encore  enipoi- 
sonner  et  provoquer  la  mort,  comme  le  montrent  les  expériences  de 
M.  Gallard  (Aor.  c(L,p.  139). 

Ulodi  a  été  surtout  étudié  parM.  le  professeur  Bouchardat,  comme 
substance  propre  à  précipiter  tes  alcaloïdes. 
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La  solution  iodurée  employée  est  la  suivante  : 

Iode  0,50,  Eau  distillée  40,50,  lodnre  de  potassium  pour  dis¬ 
soudre,  1,60.  Il  faut  4®*^, 70  de  ccttc  solution,  pour  précipiter  de 
Strychnine, 

Mais  dans  ce  cas,  comme  dans  le  précédent,  le  précipité  n'est  pas 
inactif  et  devra  être  évacué  au  plus  tôt. 

Suhstances  antagonistes.  —  Pour  nous,  une  substance  antagoniste 
est  celle  qui  pourra  combattre  les  elFels  du  poison  et  faire  que  le  sujet 
survive  àTempoisonnement.  11  n’est  pas  nécessaire  pour  cela  qu’elle  ait 
une  action  symétriquement  opposée  5.  celle  du  poison  et  qu’elle  agisse 
sur  les  mômes  éléments  organiques. 

Il  suffira  que  cet  agent  antagoniste  fasse  cesser  les  trouilles  fonc¬ 
tionnels  qui  pourraient  entraîner  la  mort,  ou  bien  qu’il  puisse  faire 
vivre  le  malade  jusqu’à  la  cessation  des  phénomènes  de  l’empoison- 
nement. 

Nous  ne  pouvons,  au  pointde  vuede  la  Thérapeutique,  c’est-à-dire 
de  l’art  de  guérir,  considérer  comme  antagoniste  une  substance  qui, 
enempôchant  on  masquant  les  symptômes  de  rempoisonnement,  vien¬ 
drait  amener  la  mort  par  son  propre  fait,  en  monli’ant  plus  ou  moins 
ses  propriétés  caractéristiques. 

Il  règne  sur  ranlagonisme  les  idées  les  plus  fausses.  C’est  en  vain 
que  M.  Claude  Bernard  avait  dit  que  si  l’on  veut  juger  de  l’action 
antagoniste  de  deux  ou  plusieurs  substances,  il  no  faut  pas  dépasser 
certaines  doses  et  qu’il  faut  surtout  que  ni  l’une  ni  l’autre  des  deux 
substances  employées  ne  détruisent  les  organes. 

Si  l’on  combat  avec  avantage  l’enipoisoniiemcnt  parla  Strychnine 
avec  le  chloroforme,  le  chloral,  la  fève  de  Calahar,  le  bromure  de 
potassium,  par  exemple,  alors  que  l’empoisonnement  est  déjà  grave 
et  menaçant,  cela  ne  veut  nullement  dire  que  l’on  combat  delà 
môme  manière  le  même  empoisonnement  à  dose  plus  élevée,  en  aug¬ 
mentant  proportioniieilcmcnt  la  dose  de  substance  anUigonistc.  Si, 
par  e.xemple,  on  a  guéri  un  homme  qui  avait  pris  0,20  de  Strychnine, 
en  lui  faisant  respirer  une  livre  de  chloroforme,  cela  ne  veut  pas  dire 
que  l’on  combattrait  de  la  môme  manière  un  empoisonnement  oc¬ 
casionné  par  2  grammes  de  Strychnine,  en  employant  10  livres  de  chlo¬ 
roforme. 

Le  bon  sens,  ici  comme  toujours,  primera  les  formules  mathéma¬ 
tiques,  et  si  nous  croyons  devoir  rappeler  ici  les  expérimentateurs  au 
sens  commun,  c’est  que  nous  avons  trop  souvent  vu,  à  jiropos  de  celte 
question  de  l’antagonisme,  qu'on  avait  bien  plus  pour  but  de  chercher 
une  formule  abstraite  que  de  considérer  ce  que  peut  supporter  l'orga¬ 
nisme  et  surtout  ce  qui  en  peut  résulter  d’utile  et  de  pratique  pour 
l’e.xcrcicede  la  médecine. 

Recherchons  donc  maintenant  les  substances  antagonistes  qui  ont 
rendu  des  services  aux  malheureux  empoisonnés  par  la  Strychnine, 
Tnoi'SSEAu  ET  UiDoux.  0*  édition.  Il  —  2 
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c'est-à-dire,  celles  qui  poutTont  sauver  de  la  mort  qu'entraînerait 
presque  fatalement  ce  poison  si  terrible. 


Ciiloroforme. —  Nous  connaissons  aujourd’hui  13  cas  de  guérison 
d’empoisonnement  par  la  Strychnine,  au  moyen  des  inhalations  de 
chloroforme.  C’est  déjà  un  chilfre  rassurant,  quand  on  sait  que  cer¬ 
tains  des  malades  avaient  pris  jusqu’à  Ü,t5  et  0,20  de  Strychnine, 
Malheureusement  nous  n’avons  pas  de  détails  sur  la  plupart  de  ces 
faits,  qui  sont  empruntés  tous  à  des  recueils  étrangers.  Ceux  que  nous 
possédons  nous  permettent,  cependant,  d’éclairer  jusqu’à  un  certain 
point  le  praticien  appelé  à  se  servir  du  même  moyen.  En  général,  le 
chloroforme  n’a  été  donné  que  quand  les  convulsions  existaient  déjà, 
et  il  a  paru  agir  assez  bien  après  quelque  temps,  pour  qu’au  bout  d’une 
demi-heure  environ  on  trouvât  le  malade  tranquille  et  qu’on  crût 
pouvoir  suspendre  les  inhalations.  Mais  dans  presque  tous  les  cas.  le 
malade  était  repris  de  ses  convulsions  au  bout  de  cinq  à  dix  minutes, 
et  présentait  la  plupart  du  temps  un  pouls  si  faible  et  si  insensible 
qu’on  n’osait  pas  redonner  immédiatement  le  Chloroforme.  On  a  dh  at¬ 
tendre  qne  le  pouls  fût  relevé  pour  ne  pas  risquer  une  syncope  mortelle. 

Pendantrinlialalion,  des  vomissements  se  sont  produits  soit  au  bout 
de  deux  heures,  soit  plus  tard  au  bout  de  cinq  heures,  et  presque  tou¬ 
jours  ils  ont  été  suivis  de  soulagement. 

Malgré  cela,  rinhalation  du  Chloroforme  n’a  été  suivie  de  succès 
qu’à  la  condition  d’être  continuée  avec  persévérance  jusqu'à  la  fin  des 
attaques  alors  qu’on  a  constaté  le  retour  du  calme  de  la  sensibilité.  Il 
a  fallu  ainsi  maintenir  le  chloroforme,  tantôt  pendant  cinq  heures, 
tantôt  pendant  sept  heures. 

Des  malades  pendant  ce  temps  ont  eu  soif  et  ont  demandé  à  boire, 
mais  les  premières  déglutitions  ont  ramené  des  convulsions,  il  vaut 
donc  mieux  refuser  les  boisso(!S  jusqu'à  ce  que  le  calme  soit  rétabli. 

Pendant  ce  traitement,  des  urines  sont  rendues  de  temps  en  temps 
et  l’on  peut  constater  qu’elles  renferment  de  la  Strychnine. 


Fève  rte  Cftinb.ir,  —  Ce  que  nous  savons  de  Phistoire  de  la  Fève 
de  Calabar  nous  fait  penser  qu'elle  peut  fournir  un  bon  antagonisto 
de  la  Strychnine. 

Déjà,  Eben  Watson  avait  guéri  par  ce  moyen  des  lapins  qu’il  avait 
slrychnisés.  Georges  Ashniead  ayant  eu  à  soigner  une  malade  chez 
laquelle  un  traitement  par  la  Strychnine  avait  déterminé  un  coininen- 
cement  d’empoisonnement,  lui  administra  de  l’extrait  de  FèvedeCa 
labar  et  la  guérit.  11  est  vrai  que  ce  ne  fut  pas  sans  risques,  car,  à  son 
tour  le  remède  avait  déterminé  les  phénomènes  les  plus  inquiétants, 
John  Witc  ayant  été  appelé  près  d'une  femme  qui  avait  avalé  0,21 
grammes  de  Strychnine  lui  fit  des  inhalations  de  chloroforme  en 
môme  temps  qu’il  administrait  de  0,06  grammes  d’extrait  de  Fève,  le 
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pouls  tomba  dc,130  à  80  et  la  malade  guérit  (Gubler  et  Labbée,  Bul- 
letîii  de  Thérapeutique,  1873,  t.  I,  p.  520). 

On  connaît  encore  d'autres  faits  favorables.  Keyworth  (de  liirmin- 
gham).  ayant  été  appelé  par  une  femme  qui  avait  avalé  0,18  grammes 
de  Strychnine  dans  la  poudre  dite  BatlU's  Vermia  KiÜer,  avec 
l'intention  de  se  suicider,  lui  administra  trente  gouttes  de  teinture  do 
Fève  de  Calabar  toutes  les  demi-heures  jusqu’à  concurrence  de 8  gram¬ 
mes.  La  malade  put  se  lever  au  bout  de  cinq  jours  et,  trois  semaines 
après,  elle  était  guérie  [Bulletin,  de  Thérapeutique ^  18G9,  t.  I,  p.  278). 

Chioral.— Dans  ces derniers  temps,  leChloralaété  proposé  comme 
antidote  de  la  Strychnine.  S'ensuit-il  que  le  Chioral  serait  un  bon 
moyen  de  traitement  de  l’empoisonnement  par  la  Strychnine?  Cela 
est  douteux. 

O.  Liebriech  qui  nous  a  fait  connaître  les  propriétés  hypnotiques  du 
Chioral  n’a  pas  réussi  à  guérir  des  animaux  qu'il  avait  empoisonnes  par 
a  Strychnine.  M.  Arnould  a  été  plus  heureux,  il  a  fait  cesser  les  con¬ 
vulsions,  cependant  il  n’a  pu  empêcher  la  mort.  Angus  Mac  Donald, 
au  dire  de  .MM.  Gubler  et  Labbée  {Bulletin  de  Thérapeutique,  1873,  t.  I, 
p.  519),  aurait  donné  une  observation  favorable.  Tout  cela  est  bien 
peu  de  chose  si  l’on  y  ajoute  que  la  Commission  nommée  par  l’As¬ 
sociation  médicale  anglaise  n’a  pu  réussir  qu’en  donnant  le  Chioral 
immédiatement  après  la  Strychnine.  Dix  minutes  après  il  était  trop 
lard  {Gazette  hebdomadaire,  1874,  30  octobre).  U  existe  pourtant  un  cas 
de  succès  obtenu  par  le  docteur  Crothers  {Glascow,  méd.  Journal,  15 
juin  1872),  dont  nous  donnerons  l’analyse. 

Il  s’agit  d'un  Indien-Sioux  qui  avait  pris  le  malin  de  la  Strychnine 
dans  scs  aliments  du  déjeuner.  Peu  de  temps  après,  il  tomba  sans  con¬ 
naissance  et  fut  pris  de  convulsions.  Le  médecin  le  trouva  vers  midi 
dans  l’opisthotonos  avec  des  convulsions  toutes  les  trente  ou  quarante 
secondes,  il  lui  administra  l®', 80  d’hydrate  de  Chioral;  les  convul¬ 
sions  cessèrent  et  reparurent  au  bout  d’une  demi-heure.  On  donna 
de  nouveau  0''®,90  qui  amenèrent  près  d’une  heure  de  calme.  A  ce  mo¬ 
ment,  les  convulsions  ayant  repris  avec  une  grande  intensité,  on 
donna  une  troisième  dose  de  Chioral  égale  à  la  première  J®^80,  qui 
produisit  un  calme  de  trois  heures.  Enfin  une  quatrième  dose  sem¬ 
blable  de  Cbloral  amena  le  sommeil  et  te  malade  fut  guéri. 

Tabac.  —  Samuel Haughton  (deDublin)est  le  premier  qui  ait  conçu 
quelque  espérance  dans  rusage  du  Tabac  ou  de  la  nicotine  pour  guérir 
rempoisonnement  par  la  Strychnine.  Dans  une  première  observation 
de  18G2  (reproduite  par  .M.  Gallard,  Annales  dJi^giène,  18G5),  il  était 
évident  pour  M.  Haughton  lui- môme  que  la  nicotine  avait  été  bien 
plus  utile  par  les  vomissements  qu’elle  avait  provoqués,  que  par  son 
action  sur  le  système  nerveu.x;  elle  avait  surtout  servi  à  débarrasser  le 
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inalaile  de  la  Slrycîniine  restée  dans  restomac  bien  plus  qu'à  guérir  la 
maladie  produite  parle  poison  absorbé. 

Une  nouvelle  observation  de  M.  Haughton  {Urit.  méd.  Journal,  22 
juin  1H72)  n'est  pas  de  nature  à  nous  faire  changer  d’avis. 

On  peut  en  dire  autant  des  observations  de  O’ileilly  et  Chevoi  s 
{Gaz.  hebd.,  1866)  et  de  celle  de  J.  Meiklo  [Edimb.  méd.  Journu<, 
t.  XYIIÏ,  n®  20"^  p.  236,  septembre  1872).  La  nicotine  n’a  paru  agir  qm.' 
par  les  vomissements  qu’elle  a  provoqués  et  le  rejet  des  matières 
toxiques  contenues  dans  l’estomac. 

Les  expériences  faites  pour  juger  l’antagonisme  entre  la  Strych¬ 
nine  et  le  Tabac  ne  sont  pas  non  plus  encourageantes,  et  malgi’é  la 
faveiirdonlajoui  la  nicotine  auprès  de  certainsmédecins,  nous  croyons 
que  le  Tabac  n’aurait  de  raison  d’èiro  employé  que  parce  qn’nn  le 
trouverait  sous  la  main  et  qu’on  manquerait  absolument  de  médica- 
menl.  Les  détails  que  nous  avons  donnés  plus  haut  montrent  qu'il 
faudrait  le  donner  par  la  bouche  et  en  infusion  (130  grammes  pour  un 
litre) . 


■trnmure  de  potaHfiium.  —  Oiî  trouve  reproduite  dans  les  différents 
recueils  de  Thérapeutique,  une  observation  indiquant  que  le  docteur 
Charles,  G.  Gitlcspie,  de  Fréport  en  l’ensylvanîo,  aurait  guéri  par  le 
Bromure  de  potassium  à  très-haute  dose  un  homme  qui  avait  tenté  de 
SC  suicider  en  prenant  de  la  Strychnine.  Cet  homme  avait  avalé  en¬ 
viron  0,13  grammes  de  Strychnine  et  avait  été  pris  peu  de  temps  après 
de  convulsions  toniques  cl  cloniques.  Le  médecin  (pii  avait  à  sa  dispo¬ 
sition  de  l’extrait  de  Jusipviame,  lui  en  donna  un  peu  pendantqu’il  fai¬ 
sait  préparer  une  solution  de  Bromure  de  potassium  au  quart.  On 
donna  toutes  les  demi-henres  une  cuillerée  à  bouche  de  cette  potion 
et  le  malade  en  prit  ainsi  120  grammes  (c’est-à-dire  30  grammes  de 
Bromure.)  Le  malade  fut,  dit-on,  guéri  le  lendemain.  {American  J.  N. 
S.  ex.X,  p.  120,  oct.  1870).  Un  médecin  de  Philadelphie  ayant  été  ap- 
jielé  pour  un  cas  semblable  suivit  l’exemple  du  docteur  Gillespit*. 
mais  il  ne  se  crut  pas  obligé  de  donner  d’aussi  fortes  doses,  il  donna 
toutes  les  demi-heures  i*',83  de  Bromure  de  potassium.  Au  bout  de 
(leux  doses,  le  malade  se  trouva  mieux,  il  devint  calme  et  transpira 
beaucoup.  Il  fut  guéri  en  vingt-quatre  beures.  11  est  probable  que  le 
patient,  qui  était  un  Californien,  n'avait  pas  pris  une  très-grande  dose 
de  Strychnine,  cependant  celui  qui  avait  tenté  de  l’empoisonner  en 
mettant  de  la  Strychnine  dans  des  gâteaux,  en  avait  mis  une  telle 
quantité,  qu’un  petit  morceau  de  gâteau  tua  un  chien  en  vingt-six 
minutes  {Ehilaàelphie,  méd.  Times,  17  juin  1871). 

C’est  donc  encore  un  médicament  antagoniste  à  ajouter  aux  pré¬ 
cédents  et  qui  pourra  rendre  service  au  besoin  ;  mais  il  ne  faut  pas  ou¬ 
blier  qu’il  est  nécessaire  de  pousser  la  dose  très- loin  pour  réussir. 

On  a  cité  bien  d’autres  contre-poisons  qui  n’ont  pas  encore  de  suc- 
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cès  réel  à  leur  actif.  C’est  d’abord  le  Curare  préconisé  par  Yella 
(de  Turin)  et  dont  l’action  ne  pouvait  guère  servir  qu’<\  masquer  les 
phénomènes  de  l’empoisonnement  au  lieu  de  les  détruire,  si  bien  que 
Je  mot  de  M.  Taylor  reste  vrai  ;  si  le  malade  échappe  au  poison  il 
ne  résistera  pas  à  rantidote.  On  en  peut  dire  autant  de  l’acide  cyanhy¬ 
drique,  de  la  morphine  qui,  même  à  doses  énormes,  laisse  périr  les 
animaux  ;  de  la  Ciguë,  de  la  Belladone,  de  l’Aconit,  du  Camphre,  de 
l’Alcool,  etc. 

Peut-être  faut-il  rejeter  moins  loin  la  respiration  arlifîcicllc. 
SchilF  avait  remarqué  dans  les  observations  de  Uosenlhal  que  les 
chiens  auxquels  on  avait  fait  la  respiration  artiricielle  pendant  rem- 
poisonnement  par  la  Strychnine  avaient  en  partie  survécu.  11  l'essaya 
donc  et  deux  chats  purent  survivre.  Nous  trouvons  des  résultats  aussi 
encourageants  dans  les  expériences  de  Leube  {Arckiv,  fût'.  Anat., 
Physiol.  und  whs.  Medhin,  5,  p.  C29,  1867)  et  dans  celles  de  Ilichler 
{Zeitschrift  far  rationnelle  méd.  cité  in  Schmidt’ s  lahrb.  CXV,  p.  172). 


ACTION  THERAPEUTIQUE. 


p-nraiysie.  —  La  connaissance  plus  ou  moins  complète  de  l’acUon 
physiologique  de  la  Noix  vomique  et  des  phénomènes  qui  suivent  l'ad- 
miiiislration  de  cette  héroïque  substance  conduisit  Fouquier  à  con¬ 
seiller  ce  médicament  dans  la  paralysie,  et  quoique  cette  application 
ait  été  peut-être  moins  heureuse  entre  les  mains  de  Fouquier  lui-même 
qu'entre  celles  de  quelques  autres  médecins,  il  n’en  faut  pas  moins 
reconnaître  que  c’est  à  ce  praticien  qu’appartient  cette  découverte 
thérapeutique. 

La  Noix  vomique  fut  d’abord  employée  par  Fouquier  dans  l’hcmi- 
plégic  :  et  l'on  ne  peut  nier  que,  dans  les  hémiplégies  anciennes,  ce 
moyen  ne  soit  d'une  certaine  utilité  ;  mais,  comme  on  l’employa  aussi 
dans  les  hémiplégies  récentes,  on  vit  quelquefois  les  accidents  céré¬ 
braux  qui  avaient  causé  la  paralysie  prendre,  sous  rinlkicncc  de  la 
Noix  vomique,  une  intensité  nouvelle,  et  ce  médicament  tomba 
promptement  dans  un  discrédit  fort  injuste. 

Bretonneau,  de  Tours,  à  qui  la  Therapeu tique  doit  tant,  répéta  les 
e.ssais  de  Fouquier,  et  il  ne  tarda  pas  à  reconnaître  que  si,  en  elfet, 
dans  l’hémiplégie  et,  en  général,  dans  toutes  les  paralysies  qui  tiennent 
à  une  lésion  du  cerveau,  la  Noix  vomique  est  peu  utile,  en  revanche 
elle  peut  être  donnée  avec  un  grand  avantage  dans  les  paraplégies  et 
en  général  dans  les  paralysies  qui  sont  sous  la  dépendance  d’une  ma¬ 
ladie  de  la  moelle,  ou  seulement  des  conducteurs  nerveux  ;  et  il  arriva, 
après  de  nombreux  essais,  à  formuler  de  la  manière  suivante  les  cas 
où  l'application  de  la  Noix  vomique  doit  être  tentée  : 

Les  paraplégies  symploinaliijues  d’une  commolion  de  la  moelle, 
alors  que  les  symptômes  primitifs  sont  passés  et  qu’il  ne  reste  que  la 
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paratysie  ;  celles  qui  suivent  une  inflammation  de  la  moelle  ou  de  ses 
membranes,  lorsque  tous  les  phénomènes  d’irritalion  locale  sont  dis¬ 
sipés  depuis  longtemps;  celles  qui  suivent  le  mal  de  Pott,  lorsque  la 
carie  osseuse  est  guérie  et  que  raffaissemenl  des  vertèbres  s’est  com¬ 
plètement  elfectué  ;  les  paralysies  diverses  qui  se  sont  développées 
sous  l’inlluence  du  plomb. 

Depuis  cette  époque,  M.  Tanquerel  a  publié  une  thèse  dans  laquelle 
lia  particulièrement  insisté  sur  Tutilité  de  la  Noix  vomique  et  surtout 
de  la  Strychnine,  ce  qui  revient  au  même,  dans  les  paralysies  satur¬ 
nines;  et  il  a  rapporté  des  faits  nombreux  recueillis  dans  le  service  de 
MM.  Amiral  et  Ilayer  et  dans  le  nôtre.  Ces  faits,  à  défaut  d’autres, 
mettraient  hors  de  doute  refücacité  de  ce  moyen. 

Lcselfels  de  la  Noix  vomique  sur  les  parties  paralysées  sont  fort 
remarquables.  Les  étincelles,  les  secousses,  les  fourmillements,  dont 
nous  avons  parlé  plus  haut,  se  manifestent  plus  particulièrement  dans 
les  membres  privés  de  sensibilité  et  de  mouvement,  et  c’est  môme 
une  condition  de  succès,  car  lorsque  les  parties  paralysées  ne  sont  pas 
vivement  influencées  par  la  Noix  vomique,  il  y  a  peu  d'amélioration  à 
espérer. 


Amaurose.  —  Lûs  paralysies  tout  ü  fait  locales  ont  été  heureuse¬ 
ment  traitées  par  ce  moyen.  En  première  ligne  nous  mettrons  l’amau¬ 
rose.  Déjà  Bretonneau  avait  essayé  de  combattre  par  la  Noix  vomique 
l’amaurose  qui  s’était  développée  sous  l’influence  des  émanations 
saturnines, mais  sans  avantage  marqué;  plus  tard  les  docteurs  Wat son 
[Journal des  P rogi'ès,  l,  111,  p.  2J4, 1830)  et  Liston  {Arch.  gén,  deMêd  , 
t.  XXll,  p.’548),  et,  plus  récemment  encore,  M.  Miquel,  conseillèrent 
la  Strychnine  dans  l’amaurose  qui  ne  reconnaissait  pas  pourcause  une 
compression  du  nerf  optique.  Ils  aimèrent  mieux  administrer  ce  mc- 
dicanient  par  la  méthode  eiiderinique,  et  ils  obtinrent  quelquefois 
d’iiieontcslables  succès.  Cette  médication  a  l’avantage  de  joindre  l’uti- 
lilé  du  vésicatoire,  moyen  qui,  à  lui  seul,  peut  déjà  revendiquer  une 
part  dans  la  cure  de  quelques  amauroses,  à  rutilité  plus  certaine 
encore  du  médicament  excitateur,  qui  semble  alors  être  plus  directe¬ 
ment  porté  par  l’absorption  aux  parties  qu’il  doit  ranimer.  Parmi  les 
elfets  qui  suivent  ce  mode  d’administration  de  la  Strychnine,  le  plus 
important  est  la  perception  d'étincelles  plus  ou  moins  nombreuses  et 
plus  vives  dans  le  fond  des  deux  yeux  et  surtout  dans  l'œil  du  côté  où 
est  placé  le  vésicatoire.  Si  ces  étincelles  n’existaient  pas,  on  devrait 
mal  augurer  du  succès  du  traitement.  La  qualité  des  étincelles  est 
aussi  une  chose  digne  de  remarque;  elles  sont  quelquefois  noirâtres, 
d’autres  fois  blanches  ou  rouges.  Les  étincelles  rouges  sont  les  plus 
avantageuses  ;  si  elles  sont  trop  éclatantes,  il  faut  tempérer  les  doses 
de  Strychnine  [Journal  des  Connaissances  tnédko-ckirurgicalest  L  III, 
p.  201}.  Dans  quelques  circonsUinces,  nous  avons  substitué  à  la 
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Strychnine  des  frictions  sur  les  temples  avec  la  teinture  de  Noix  vo¬ 
mique,  en  mGme  temps  qu’ù  l’intérieur  nous  donnions  l'extrait  de  cette 
semence.  ' 

Dans  ces  dernières  années,  on  a  traité  beaucoup  d’amblyopies  et 
d’amauroses  par  l’injection  sons-culanée  d’une  solution  de  nitrate  de 
Strychnine.  Nous  pouvons  citer  entre  autres  J.  Talko  de  Tiilis  ;  J.  de 
Lacerda  de  Lisbonne;  Magel  de  Tuhingue;  Cohn  de  Jîrcslau;  J.  Chi- 
soine  de  riallimore;  Bull,  Ilippel,  Jayakar,  Irickcnhaus  de  Marhurg; 
Hergh  de  Stockholm  ;  Dor  de  Berne;  Van  AViczel  d’Amsterdam.  La 
dose  est  de  1  à  2  milligrammes.  On  fait  une  injection  par  jour,  rare¬ 
ment  deux.  En  général,  l’action  du  médicament  sc  fait  sentir  quelques 
minutes  après  l’injection. 

Si  l’amélioration  doit  être  amenée  par  le  traitement,  elle  survient 

en  général  dès  les  premiers  jours,  si  bien  qu’au  bout  d’une  semaine  on 

sait  en  général  s’il  y  a  bénéfice  à  continuer,  La  moyenne  du  traitement 

est  d’environ  trois  semaines,  mais  elle  varie  naturellement  selon  la 

*  ■ 

nature  de  la  maladie. 

Les  indications  de  la  Strychnine  sont  les  suivantes  :  II  n’v  acliance 

«U  ^ 

d’obtenir  un  effet  utile,  que  si  l’œil  malade  ne  présente  pas  de  lésion 
à  l'ophthaîmoscope.  Les  cas  qui  nous  ont  paru  les  plus  favorables  sont 
ceux  de  l'amaurose  traumatique  par  commotion  ou  même  contusion; 
l'amaurose  hystérique,  l’héméralopie  épidémique,  l’amaurose  par 
anémie,  à  la  suite  des  fièvres  graves,  etc. 


liifuxicaiion  satupnine.  ■ —  Dans  Ics  paralysies  locales  qui  viennent 
chez  les  malades  qui  se  sont  exposés  aux  émanations  saturnines,  nous 
n'avons  pas  vu  que  l’application  locale  de  la  Noix  vomique  sur  le  demie 
dénudé  fût  suivie  de  meilleurs  résultats  que  l’administratioii  de  ce 
médicament  par  les  voies  ordinaires.  Nous  avons,  au  contraire,  eu 
beaucoup  à  nous  louer  de  la  médication  suivante  :  en  môme  temps 
que  nous  donnons  à  rintérieurde  la  Strychnine  ou  de  l’extrait  de  Noix 
vomique,  nous  nous  contenterons  de  faire  appliquer  sur  la  peau  qui 
recouvre  les  muscles  paralysés  des  fomentations  avec  de  la  teinture 
alcoolique  de  la  même  substance.  C’est  la  pratique  qu’il  faut  suivre 
quand  on  n’a  pas  û  sa  disposition  l’électricité  qui  vaut  beaucoup  mieux 
(Voir  l’art.  E lech'icité .) 


PnraijTüîe  de  la  Ti'Huie.  —  L’incontincucc  OU  la  rétention  d'urine 
dépendant  d’une  paralysie  de  la  vessie  ont  été  traitées  avec  avantage 
parle  môme  moyen,  .M.  Lafaye  de  Bordeaux  guérit  en  sept  semaines 
un  vieillard  atteint  de  rétention  d'urine,  par  l'usage  de  l’extrait  de 
Noix  vomique  donné  à  la  dose  de  20  à  40  centigr.  par  jour  {Jtmrn.  de 
Méd.  prati/fusde  Bordeaux,  t.  11,  p.  32).  Et  M.  .Mauricet  rapporte  [Arc/t. 
gén,  de  Médecinef  t.  Xlll,  p.  403)  que  deux  frères  d’une  constitution 
lymphatique,  l’un  de  treize,  l’autre  de  quatorze  ans,  étaient  sujets  à 
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une  incontinence  crtirinc  noclnrnc  :  on  leur  donna  matin  et  soir  une 
pilule  d’iindenii-grain  d’ex  Irait  alcoolique  do  Noix  vomi([uc.  La  gué¬ 
rison  eut  lien  en  trois  jours.  On  cessa  au  bout  de  quinze  jours,  et  l’in- 
continencc  reparut;  on  reprit  l’iisagc  du  médicament,  nouvelle  gué¬ 
rison,  L’infirmilé  reparut  lorsqu'on  cessa  de  nouveau  le  traitement.  Un 
recommença  alors  l’usage  des  pilules,  que  l’on  continua  pendant  un 
mois,  et  la  guérison  fut  désormais  solide. 

PnraiyHipH  lornii'».  — -  NouS'mômcs,  il  y  a  environ  trente  ans,  nous 
avons,  l’IIôtol-Dieu  de  Paris,  guéri  par  le  môme  moyen  une  femme 
qui,  i  la  suite  d’une  chute  d’un  lieu  très-élcvé,  avait  d’abord  été  para¬ 
plégique,  et  à  qui  il  était  resté  une  paralysie  de  la  vessie,  du  rectum 
et  de  toutes  les  parties  qui  se  trouvent  dans  le  bassin. 

Mûtiioiie  Ha<ifi'cntnni>e.  —  On  n'a  pas  tardé  à  profiter  de  la  mé¬ 
thode  sous-cutanée  pour  traiter  les  paralysies  locales  par  la  Stry¬ 
chnine,  Le  premier  qui  en  ait  fait  usage,  M.  Courty  de  Montpellier 
{lîidktiu  de  'fhérap.,  18G3),  n’eut  pas  d'abord  grand  succès  en  s’a¬ 
dressant  à  des  paralysies  anciennes;  mais  dans  une  paraplégie  qui 
ne  datait  que  d’une  année,  quelques  injections  pratiquées  comme 
nous  allons  le  dire,  donnèrent  un  plein  succès,  alors  que  divers  trai¬ 
tements  avaient  cclioué.  11  a  été  plus  heureux  encore  dans  trois  cas  de 
paralysie  faciale  récente,  pour  lesquels  il  a  suffi  de  trois  à  six  injec¬ 
tions  pratiquées  dans  l’espace  de  dix  à  quinze  jours. 

Dans  cescxpéricnccs,  M,  Courty  s’est  servi  d'une  solution  de  Strych¬ 
nine  au  centième  avec  laquelle  il  pratiquait  tous  les  deux  ou  trois 
jours  une  injection  de  4  h  8  milligrammes  de  Strychnine  en  arrière 
du  condvle  du  maxillaire  inférieur. 

Depuis  celte  époque,  l’exemple  donné  par  M.  Courty  a  été  suivi  par 
un  certain  nombre  de  médecins,  mais  ce  n'est  plus  la  Strychnine  qui 
a  été  employée,  mais  bien  le  nitrate  ou  le  sulfate  de  Strychnine,  qui 
sont  mieux  solubles.  Pletzer  [Sdimûrs  J.,  1865)  a  guéri  ainsi  très- 
rapidement  un  cas  de  paralysie  faciale  et  deux  névralgies  sciatiques. 
Sander  a  obtenu  un  très-beau  succès  dans  un  tic  douloureux  de  la  face. 
Saeman  a  réussi  également  dans  un  cas  de  paralysie  faciale  et  dans  un 
cas  d’amaurose  subite,  comme  l’avait  fait  M.  Frémineau. 

Depuis  notre  dernière  édition,!)  a  été  encore  publié  quelques  obser¬ 
vations  tendant  à  faire  penser  que  la  Strychnine  administrée  en  injec¬ 
tion  sous-culanéc,  à  des  doses  qui  varient  de  un  demi-milligramme  ù 
deux  milligrammesetdcmi  h  la  fois,  peutavoîr  une  heureuse  influence 
sur  des  paralysies  locales,  quelquefois  môme  assez  étendues. 

Cb.  Hunier  (/Jriiùk  revue,  avril  1808)  a  donné  sept  observations  sui¬ 
vies  de  guérison,  et  il  a  noté  en  particulier  ce  fait  que,  peu  de  temps 
après  l’injection,  on  voyait  la  chaleur  revenir  dans  les  parties  paraly¬ 
sées.  Cependant,  malgré  des  améliorations  assez  rapides,  il  a  fallu  un 
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temps  assez  long  ponramencr  la  guérison.  Leuhe  (d’Erlangcn)  a  publié 
en  outre  un  cas  de  paralysie  diphthéritiquc  guéri  par  ces  injections 
{Arckiv.  f.  Klin  werf.,  VI,  if  et  ni,  1£G0). 

Nous  avons  pratiqué  nous-mêmes  un  certain  nombre  d’injections 
de  sulfate  do  Stryclmine,  dont  les  résultats  n’ont  été  que  médiocre¬ 
ment  satisfaisants. 

Nous  n’avons  ù  ajouter  qu'une  dernière  observation,  c’est  que  la 
solution  de  sulfate  de  Strychnine  dans  l’eau  distillée  ne  s’altère  pas 
par  la  formation  de  conferves  comme  les  solutions  do  morphine,  d’a¬ 
tropine  et  d’autres.  La  solution  dont  nous  nous  servons  depuis  plus 
d’un  an  est  aussi  pure  que  le  jour  où  elle  a  été  faite  (Voyez  plus 
haut,  Amaurose). 


impoi«aaiire.  —  Nous  avons  également  traité  l’impuissance  par  la 
Noix  vomique.  Nous  avons  été  conduits  cette  médication  d’abord 
par  l'analogie,  et  ensuite  par  l’observation  des  phénomènes  que  nous 
avions  excités  chez  un  de  nos  malades.  C’était  un  homme  atteint,  de¬ 
puis  trois  ans,  d’une  paraplégie  complète  avec  chorée.  Les  membres 
thoraciques  et  abdominaux,  la  vessie,  le  rectum,  étaient  paralysés  du 
mouvement;  la  sensibilité  était  conservée,  rinlcliigencc  était  d’ailleurs 
entière.  Depuis  le  début  de  la  maladie,  l’excitabilité  des  organes  géni¬ 
taux  était  complètement  éteinte.  Sous  rinlluence  de  la  Noi.x  vomique, 
les  mouvements  se  rétablirent  presque  complètement,  le  tremblement 
cessa,  et,  après  un  mois  de  traitement,  survinrent  des  érections,  qui, 
d’abord  faibles,  acquirent  bientôt  la  même  énergie  qu’auparavant  et 
revinrent  chaque  nuit.  Bientôt,  fixant  notre  attention  sur  ce  curieux 
phénomène,  nous  constatâmes  les  mêmes  effets  sur  un  couvreur  âgé  de 
quarante  ans,  qui  avait  un  affaiblissement  notable  des  extrémités  infé¬ 
rieures,  et  qui,  d^uissept  mois,  n'avait  pu  avoir  de  rapports  avec  sa 
femme.  En  quinze  jours  de  traitement,  il  marchait  d’un  pas  plus 
assuré;  d’autre  part,  les  organes  génitaux  étaient  dans  un  état  d'exci¬ 
tation  d’autant  plus  remarquable  que  les  forces  musculaires  des  mem¬ 
bres  ne  se  rétablissaient  pas  avec  la  môme  énergie.  Nous  avons,  chez 
une  femme,  observé  des  effets  analogues.  Enfin,  nous  avons  obtenu 
d’aussi  heureux  résultats  chez  un  jeune  homme  do  vingt-cinq  ans, 
constitué  d’ailleurs  comme  un  allilètc,  mais  qui,  depuis  dix-huit  mois 
qu’il  était  marié,  n’avait  eu  avec  sa  femme  que  des  rapports  presque 
fraternels  :  nous  sommes  parvenus  à  lui  donner  une  virilité,  qu’il 
perdit  cependant  quelque  temps  après,  nonobstant  l’usage  de  la  Noix 
vomique. 

Depuis  que  nous  a%‘ons  fait  ces  premiers  essais,  des  expériences  nom¬ 
breuses  sont  venues  en  confirmer  les  résultats;  et  aujourd'hui  on  peut 
dire  que  les  recueils  scientifiques  abondent  en  cas  de  guérisons,  suit 
de  paralysies  complètes  ou  de  simples  inerties  de  la  vessie,  soit  d  in¬ 
continences  d’urine,  soit  d’impuissance  ou  de  spermatorrhée,  guéri- 
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sons  obtenues  par  la  SU'ychnine  employée  sous  diverses  formes. 

Ces  succès  s’e,\pU(incnt  d’ailleurs  facilement  par  l'action  si  remar¬ 
quable  de  la  Strychnine  sur  les  bilans  musculeux  des  organes  frappés 
d'inertie.  Ainsi,  dans  quelques  cas,  on  a  vu  cette  substance  prise  à 
l’in teneur  donner  lieu  à  la  rétention  d'urine,  et  môme  produire  une 
telle  constriction  du  canal  de  rurètre  qu’une  sonde  n’avait  pu  d’abord 
Être  introduite  qu'avec  peine,  et  puis  consécutivement  n’ètre  retirée 
qu'assez  difticilcnient. 


Inonnlinciice  nocturne  «l’iirine.  —  Comme  OU  le  voit,  laNoixvomi- 
que  et  la  belladone,  qui  ont  des  propriétés  physiologiques  si  ditréren- 
tes,  guérissent  néanmoins  les  mêmes  maladies,  surtout  i  incontinence 
nocturne,  Mais  celte  incontinence  nocturne  ne  reconnaîtrait-elle  pas 
pour  cause  des  états  morbides  de  nature  diverse  et  même  opposée, 
l’inertie  de  la  vessie  chez  les  uns,  l’excès  d’irritabilité  de  cet  organe 
chez  les  autres. 

Il  est  à  remarquer  que  chez  les  jeunes  garçons  l’incontinence  noc¬ 
turne  s’accompagne  assez  ordinairement  pendant  le  sommeil  d’un  état 
habituel  d’creclion,  ce  qui  porte  à  supposer  une  condition  pathologi¬ 
que  analogue,  c’est-à-dire  un  état  d’érélbisme  dans  le  plan  musculeux 
du  réservoir  urinaire.  En  faveur  de  cette  manière  de  voir,  ne  pourrait- 
on  pas  d’ailleurs  faire  valoir  ce  fait  d'observation,  à  savoir  :  qu’on 
guérit  généralement  mieux  l’incontinence  nocturne,  chez  les  enfants, 
par  la  belladone  que  par  la  Noix  vomique?  Mais  quand  l’inconLinence 
est  à  la  fois  fliurne  et  nocturne,  les  préparations  de  Noix  vomique 
l’emportent  beaucoup  sur  la  Belladone, 


Ciioppc*.  —  La  danse  de  Saint-Guy  est  une  des  maladies  dans  le  trai¬ 
tement  desquelles  on  obtient  le  plus  de  succès  de  remploi  de  la  Noi.x 
vomique.  Lejeune  l’avait  dit  assez  vaguement.  Nicmann,  Cazenave 
avaient  également,  et  en  désespoir  de  cause,  traité  par  la  Noix  vomi¬ 
que  une  chorée  qui  avait  été  bien  guérie.  Nous-mêmes,  en  i831,  nous 
avions  employé  la  Noix  vomique  chez  un  individu  atteint  en  môme 
temps  de  paralysie  et  do  chorée,  moins  dans  le  but  de  guérir  la  danse 
de  Saint-Guy  que  dans  celui  de  remédier  à  la  paralysie. 

C'est  on  I8i  l  seulement  que  nous  avons  formulé  nettement  le  traite¬ 


ment  de  la  chorée  par  la  Noix  vomique  ;  et  nos  expériences  se  faisaient 
publiquement  dans  notre  Iiôpilai.  A  peu  près  à  la  mômeépoque,  et  sans 
que  nous  eussions,  ni  les  uns  ni  les  autres,  connaissance  des  essais  qui 
se  faisaient  ailleurs,  MM.  Fouilhoux  et  Rougier  conseillaient  l’emploi 
méthodique  de  la  Strychnine  dans  le  traileincnt  de  la  danse  de  Saint- 
Guy.  Tandis  que,  de  notre  côté,  nous  recueillions  et  faisions  publier 
des  observations  de  guérison  parla  Noix  vomique,  M.  Rougier  rendait 
publics  les  résultats  de  ses  travaux  ;  seulement,  au  lieu  de  la  Noix  vo¬ 
mique,  il  conseillait  la  Strychnine. 
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Encouragés  par  notre  exemple,  un  grand  nombre  de  praticiens  ont 
répété  nos  essais,  et  aujourd’hui  l'emploi  de  la  Noix  vomique  dans  le 
traitement  de  la  chorée  est  devenu  presque  général. 

Nous  faisons  maintenant,  pour  les  enfants,  préparer  un  sirop  de 
Strychnine,  en  dissolvant  5  centigrammes  de  sulfate  de  Strychnine 
dans  100  grammes  de  sirop  simple.  100  grammes  de  sirop  contiennent 
à  peu  près  vingt-cinq  cuillerées  à  café;  chaque  cuillerée  renferme 
donc  2  milligrammes  de  principe  actif- 
Nous  devons  prévenir  que  ce  sirop  n’est  que  rarement  préparé  d’a¬ 
vance  dans  les  pharmacies;  il  est  donc  nécessaire  de  le  formuler  et  de 
bien  préciser  que  c’est  du  Sirop  de  sulfate  de  Strychnine  et  non  du  Si¬ 
rop  de  Strychnine  que  l’on  demande.  Malgré  son  amertume,  les  enfants 
n’ont  pas  trop  de  répugnance  ù  îe  prendre. 

Le  mode  d'administration  de  ce  sirop  doit  être  surveillé  avec  le  plus 
grand  soin.  En  tenant  compte  de  Tàcc  du  malade,  on  en  donne,  le 
premier  jour,  de  deux  à  trois  cuillerées  à  café,  en  ayant  bien  soin  d’in¬ 
sister  sur  ce  point  qu’il  faut  les  donner  k  intervalles  égaux  dans  le 
courant  de  la  journée,  une  le  malin,  une  le  soir,  l’autre  au  milieu  du 
jour,  de  manière  à  pouvoir  en  surveiller  les  effets  et  à  ne  point  outre¬ 
passer  le  but  qu’on  se  propose  d’atteindre.  Si  cette  dose  de  trois  cuil¬ 
lerées  à  café  est  bien  stipporlée,  on  la  continue  d’abord  pendant  deux 
jours,  puis  on  l’augmente  d’une  cuillerée  à  café;  on  attend  encore 
deux  jours  et  l’on  an‘ive  ainsi  jusqu’à  si.x  cuillerées  à  café,  en  espaçant 
toujours  les  moments  où  elles  doivent  Être  prises- 

Cette  dose  atteinte,  on  substitue  une  cuillerée  à  dessert  à  une  cuil¬ 
lerée  à  café  (une  cuillerée  à  dessert  représente  deux  cuillerées  à  café), 
et,  en  suivant  les  mômes  règles,  on  arrive  à  six  cuillerées  à  dessert,  par 
conséquent  à  60  grammes  de  sirop,  contenants  centigrammes  de  sul¬ 
fate  de  Strychnine.  On  remplace  alors  une  des  cuillerées  à  dessert  par 
une  cuillerée  à’ bouche,  et  en  augmentant  progressivement,  avec  la 
même  prudence,  avec  la  précaution  essentielle  de  distribuer  le  médi¬ 
cament  à  des  intervalles  sensiblement  égaux  dans  le  courant  de  la 
journée,  on  arrive  à  donner  aux  enfants  de  cinq  à  dix  ans,  30,  60,  SO 
et  jusqu'à  J 20  grammes  de  sirop;  ou  23  milligrammes,  3,  4  et  jusqu’à 
6  centigrammes  de  sulfate  de  Strychnine. 

Au-dessus  de  cet  âge,  on  commence  par  des  doses  plus  fortes,  par 
la  cuillerée  à  dessert,  et  on  arrive  graduellement,  chez  les  adolescents, 
jusqu’à  200  grammes  de  sirop,  10  centigrammes  de  principe  actif.  Mais 
surtout  il  faut  bien  retenir  ceci,  c’est  un  fait  capital  :  on  doit  toujours 
comnmicer  par  de  faibles  doses  ;  on  surveille  leur  action,  et,  avant  d’aller 
plus  loin,  on  y  maintient  les  malades  pendant  deux  jours.  11  est  d’au¬ 
tant  plus  essentiel  de  surveiller  la  médication  que  le  médicament  doit 
Être  porté  à  des  doses  suffisantes  pour  que  son  action  se  traduise  par 
des  effets  physiologiques.  Il  est  nécessaire  aussi  de  prévenir  les  parents 
ou  les  personnes  qui  entourent  le  malade  de  ce  qui  doit  arriver. 
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Au  bout  do  Lr&s-pcM  de  jours  et  alors  qu’on  a  commencé  il  augmenter 
les  doses  primitives,  le  malade  éprouve,  dans  certains  moments  de  la 
journée,  vingt  minutes,  une  demi-heure  apres  avoir  pris  son  sirop,  un 
peu  de  raideur  dans  la  mâchoire,  du  mal  de  tùle,  des  troubles  de  la 
vue,  un  peu  de  vertiges  et  quelques  raideurs  dans  les  muscles  du  cou; 
il  se  plaint  de  démangeaisons  dans  les  parties  de  la  peau  qui  sont  re¬ 
couvertes  de  poils,  ari  cuir  chevelu  ;  ces  démangeaisons  s’étendent  aux 
aprlies  glabres  et  quelquefois  il  survient  une  éruption  pnirigineuse.  Si 
l’on  augmente  les  doses  du  médicament,  les  raideurs  se  généralisent, 
occupent  les  membres  les  plus  afTcctés  de  convulsions  qui,  on  le  sait, 
sont  aussi  les  plus  paralysés.  En  môme  temps  se  produisent,  en  quel¬ 
ques  cas,  des  secousses  musculaires,  et  souvent,  lorsqu’on  a  affaire  il 
des  liyslériques,  des  spasmes,  des  convulsions.  Ces  secousses  se  pro¬ 
duisent  surtout  lorsipic  le  malade  est  surpris,  lorsqu’on  lui  donne  un 
ordre  qui  devance  subitement  sa  volonté,  et  elles  peuvent  être  telles, 
<]ue  les  iiulvidus  soient  précipités  parterre.  Ces  contractions  tétaniques 
sont  douloureuses,  principalement  quand  les  individus  veulent  y  résis¬ 
ter  et  rester  sur  leurs  jambes;  mais  il  suffit  de  coucher  les  malades  à 
plat  sur  le  dos  pour  calmer  presque  immédiatement  tout  cet  orage. 

Lorsque  ces  effets  physiologiques  se  manifestent,  il  faut  bien  sc  gar¬ 
der  d’augmenter  les  doses,  car  la  Strychnine,  comme  toutes  les  pré¬ 
parations  de  Noix  vomique,  est  un  de  ces  médicaments  qui,  en  vertu 
(le  leur  longue  porléc  Ihérapcutiqiie  toute  spéciale  et  d’une  sorte  d’ac¬ 
cumulation  d’action  des  plus  remarquables,  sont  susceptibles  de  déter¬ 
miner  des  accidents  tout  à  fait  imprévus,  alors  môme  que,  adminis¬ 
trés  îi  doses  modérées,  ils  avaient  pu  ne  donner  lieu  jusque-là  qu'à  des 
effets  à  peine  appréciables. 

S'il  importe  donc  que  le  médecin  ne  sc  laisse  pas  effrayer  par  les 
phénomènes  physiologiques  qu’il  doit  chercher  à  obtenir,  et  qui,  quel¬ 
que  incommodes  qu’ils  soient,  ne  peuvent  avoir  de  gravité  qu’au  tant 
qu’ils  sont  portés  trop  loin,  ce  qui  n’arrive  jamais  quand  le  sirop  est 
administré  convenablement,  il  importe  aussi  d’ôtre  prévenu  que  la  to¬ 
lérance  pour  ce  médicament,  non-seulement  varie  suivant  les  indivi¬ 
dus,  mais  qu’elle  varie  encore  chez  un  même  individu,  de  telle  sorte 
qu’en  restant  aux  mômes  doses,  on  ne  saurait  juger  des  effets  du  len¬ 
demain  par  ceux  de  la  veille.  Ainsi,  tandis  que  six  cuillerées  du  sirop 
de  sulfate  de  Strychnine  ne  produisent  aucun  effet  physiologique  ap¬ 
préciable  aujourd'hui,  il  se  manifestera,  le  jour  suivant,  des  spasmes 
violents  immédiatement  après  la  première  cuillerée,  alors  môme  qu’on 
est  certain  de  la  préparation  et  qu’on  a  employé  celle  de  la  veille. 

Cette  variété  d’action  du  médicament  rend  son  administration  déli¬ 
cate,  exige  la  plus  scrupuleuse  attention,  et  c’est  ce  qui  empêchera 
peut-ôlre  cette  médication  de  prendre,  dans  la  danse  de  Saint-Guy,  le 
rang  que,  suivant  nous,  elle  devra  occuper  en  raison  de  ses  avantages 
incontestables.  EnIin,nous  indiquerons,  comme  dernière  règle,  qu’on 
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doit  conlînucr  d’administrer  le  sirop  plusieurs  jours  encore  après  la 
cessation  de  la  chorée.  En  recommençant  ensuite  pendant  un  temps 
bien  plus  court  et  avec  de  moindres  doses,  alors  que  la  guérison  sem¬ 
ble  obtenue,  on  peut  conjurer  les  rechutes.  C'est  la  règle  que  nous 
nous  imposons,  règle  qu’il  est  impossible,  du  moins  Irès-diflicile,  de 
mettre  en  pratique  à  l’iiôpital  (Trousseau,  Clinique  médicale). 

Est-ce  à  dire  que  la  Nois  vomique  doive  remplacer  tous  les  autres 
remèdes  conseilles  contre  la  chorée?  A  Dieu  ne  plaise  que  nous  ne  don¬ 
nions  jamais  le  conseil  de  méconnaître  les  indications  qui  peuvent  et 
doivent  dominer  quelquefois  le  traitement!  La  saignée,  s’il  y  a  fièvre 
ou  pléthore;  les  marliaiLv,  si  la  chlorose  ou  l’anémie  est  évidente;  les 
antispasmodiques  et  les  immersions,  si  les  accidents  hystériques  domi¬ 
nent  la  scène  morbide  ;  le  sulfate  tle  quinine  et  la  digitale,  s’il  existe 
des  signes  de  rhumatisme  articulaire  encore  il  l’état  subaigu,  devront 
être  conseillés  avant  tout,  et  la  Noix  vomique  viendra  apporter  des  se¬ 
cours  efficaces  dès  que  seront  aplanies  les  premières  difficultés. 

Tétanos,  —  N’oublions  pas  de  mentionner  ici  que  la  Noix  vomique 
a  été  essayée  ilans  le  traitement  du  tétanos  spontané,  et  qu’elle  paraît 
avoir  eu  quelquefois  de  bons  résultats. 

iloquet. —  M.  Guibout  a  communiqué  dernièrement  à  la  Société  de 
médecine  des  hôpitaux,  l’observation  de  deux  cas  de  hoquet  qui  ont  clé 
guéris  par  une  potion  ainsi  composée  ; 


Sulfate  de  Str3'Chnine. . . . . . . . .  ...  3  centigrammes, 

Sirop  de  mentlie .  . .  30  grammes. 

Eau. ...  . . .  I  âo  — 

Dans  le  premier  cas,  il  s’agissait  d’une  personne  habitant  la  pro¬ 
vince,  qui  était  obsédée  par  un  hoquet  perpétuel.  Celte  potion,  con¬ 
tinuée  pendant  quelques  jours,  amena  la  guérison  complète.  Un  an 
.  après,  M.  Guibout  revit  ce  inalude  dont  la  guérison  s’était  très-bitMi 
maintenue.  Le  second  a  été  observé  chez  un  homme  frappé  d'hémor¬ 
rhagie  cérébrale,  qui  était  incommodé  par  un  hoquet  violent.  La 
môme  préparation  de  Strychnine  fit  disparaître  ce  phénomène  eu 
trente-six  heures. 


VomiMements  incoprcibics.  —  Dans  un  Cas  d'amcnorrhéc  avec 
vomissements  incoercibles,  sans  grossesse,  .M.  Üebauge  de  Lyon 
a  réussi  à  faire  cesser  les  accidents  au  moyen  du  sulfate  de  Strych- 
nine  administré  deux  fois  par  jour  par  la  méthode  endermique  (Lytn 
médical,  1872,  n*  1). 

IVéYralsiea.  —  Ce  que  nous  avons  dit  plus  haut  de  raction  physio- 
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logique  nous  ferait  regarder  comme  une  méthode  ralionnclle  l'emploi 
de  la  Strychnine  dans  les  névralgies.  Voici  d’ailleurs  quelques  cas  où 
elle  a  réussi  : 

M.  Hœlanls  emploie  avec  beaucoup  de  succès  la  Noix  vomique  con¬ 
tre  la  névralgie  faciale,  tant  dans  les  cas  où  la  maladie  est  invétérée 
que  dans  ceux  où  elle  est  récente.  Il  a  recueilli  les  histoires  de  vingt- 
neuf  sujets,  dont  vingt  et  un  traités  par  lui-môme,  et  les  autres  par 
MM.  les  docteurs  Van  der  Hoven,  Van  Anckeren,  Meerburg,  Levie, 
Krierger  et  Joncs.  Sur  ces  vingt-neuf  cas,  ving-cinq  ont  été  guéris. 

M.  Rodants  donne  la  Noix  vomique  sous  forme  de  poudre,  é  la  dose 
graduellement  croissante  de  20  à  60  centigrammes  et  môme  davantage, 
par  doses  fractionnées,  dans  le  courant  de  vingt-quatre  heures.  Du 
reste,  il  recommande  expressément  d'apporter  la  plus  grande  surveil¬ 
lance  et  la  plus  grande  circonspection  dans  radministralion  de  ce 
médicament  :  il  a  vu  des  sujets  chez  lesquels  de  petites  doses  suffi¬ 
saient  pour  déterminer  des  efléts  très- violents,  et  chez  lesquels  on 
était  obligé  de  diminuer  la  dose  du  remède  ou  même  d’en  suspendre 
tout  à  fait  l’emploi.  Dans  tous  les  cas,  il  convient,  aussitôt  que  la  ma¬ 
ladie  a  cédé,  de  commencer  à  diminuer  les  quantités  de  la  substance 
médicamenteuse. 

Il  nous  paraîtrait  préférable  aujourd’hui  d’employer  îaméthode  sous- 
cutanée  qui  a  permis  à  Pletzer  de  guérir  des  névralgies  sciatiques,  qui 
sont  les  névralgies  ordinairement  les  plus  rebelles. 


Colique  saturnine.  —  C’cst  probablement  en  vertu  de  ses  propriétés 
stupéfiantes  que  la  Noix  vomique,  entre  les  mains  de  M,  Serres,  a  été 
utilisée  dans  le  traitement  de  la  colique  du  plomb.  On  l’applique  sur 
le  ventre,  en  fomentations;  en  même  temps  ou  la  donne  à  l’intérieur, 
à  doses  successivement  croissantes,  jusqu’à  ce  que  les  douleurs  aient 
cédé,  et  que  les  évacuations  alvines  soient  rétablies. 

La  propriété  que  possède  la  Noix  vomique  d’agir  sur  le  plan  muscu¬ 
leux  du  canal  intestinal  par  action  réflexe  a  été  mise  à  profil  pour 
combattre  les  engouements  stercoraux  et  môme  de  véritables  accidents 
d'étranglement.  M.  Ilomollc  a  cité  à  cel  égard  plusieurs  faits  Irès- 
iiitéressants  de  hernies  étranglées  où  le  chirurgien  s’apprêtait  à  faire 
l’opération  du  débridement,  et  où  la  Noix  vomique,  administrée 
comme  ressource  dernière,  avait  réussi  à  établir  le  cours  des  matières, 
et  à  faire  disparaître  tous  les  symptômes  de  l’étranglement. 


ABiiime. —  Le  môme  médecin  affirme  que  la  Noix  vomique  lui  a  donné 
de  très-bons  résultats,  non-seulement  dans  les  gastralgies,  les  dyspep¬ 
sies,  l’hypochondrie,  mais  encore  dans  l'asthme  lié  ou  non  ù  l'emphy¬ 
sème  pulmonaire,  et  dans  certains  catarrhes  suffocants  des  vieillards. 
Dans  ce  cas,  la  Strychnine  agirait  soit  en  rendant  de  la  tonicité  aux 
vésicules  pulmonaires,  soit  en  stimulant  les  nerfs  pneumogastriques; 
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et  elle  aiderait  ainsi  à  l’expulsion  des  matières  qui  engorgent  les  der¬ 
nières  ramifications  bronchiques.  Le  môme  moyen  a  encore  été  em¬ 
ployé  avec  avantage  dans  certaines  palpitations  de  cœur  dépendant 
d'une  profonde  débilitation  générale,  et  enfin  dans  certaines  hydropi- 
sies,  qu'on  pourrait  peut-être,  dit  Ilomolle,  considérer  comme  pro¬ 
duites  par  une  diminution  de  la  contractilité  générale  de  tissu  {Union 
médicale^  octobre  1834). 


Dyapepcic. — Antérieurement,  d’antres  praticiens  avaient  cru  devoir 
utiliser  quelques  autres  des  propriétés  de  la  Noix  vomique,  et,  entre 
autres,  son  excessive  amertume.  Ils  pensaient  qu’ils  en  oblieiidraient 
un  efl'et  tonique  analogue  à  celui  qu’ils  obtenaient  en  général  par  les 
amers,  et  ils  la  conseillèrent  dans  certaines  dyspepsies. 

Certes,  on  conçoit  que,  par  son  amertume,  elle  puisse  agir  utilement 
dans  les  mômes  affections  de  rcstomac,  qui  se  trouvent  bien  en  géné- 
ral  de  l’administration  des  amers  ;  mais  il  est  bien  probable  aussi  que 
l'action  évidente  de  la  Noix  vomique  sur  les  muscles  de  la  vie  organi¬ 
que,  et,  par  conséquent,  sur  le  plan  musculaire  de  l’intestin,  rend  au 
tube  digestif  des  mouvements  qu’il  avait  perdus,  mouvements  qui  sont 
une  condition  nécessaire  ù  l’accomplissement  de  la  fonction.  Aussi 
l’expérience  nous  a-t-clle  prouvé  que  cette  médication,  proposée  pour 
la  première  fois  par  Schmidtmami,  est  parliciilièrcinent  applicable  aux 
vieillards,  ou  à  ceux  qui  se  trouvent  avant  l’âge  dans  les  conditions 
physiques  de  la  vieillesse  :  elle  convient  à  cet  étal  particulier  du  canal 
intestinal  dans  lequel  la  digestion  est  très-lente  et  assez  douloureuse, 
s'accompagne  de  flatuosités,  de  gonllcmcnt  du  ventre  et  de  constipa¬ 
tion,  sans  que,  d'ailleurs,  il  y  ait  jamais  ni  lièvre  ni  amertume  de  la 
bouche,  ni  nausées  ;  état  qu’il  ne  faut  pas  confondre  avec  la  paresse 
digestive  qui  précède,  accompagne  ou  suit  la  plupart  des  maladies 
aiguës  et  chroniques. 

Dans  ce  cas,  la  Noix  vomique  ne  se  donne  pas  à  des  doses  aussi  éle¬ 
vées  que  dans  la  paralysie. 

Toutefois,  hâtons-nous  d’ajouter  que  ce  médicament  est  loin  d’ôlrc 
exclusivement  approprié  à  ces  dernières  conditions.  En  effet,  l'expé¬ 
rience  la  mieux  établie  adéinonlré  que,  chez  les  jeunes  sujets,  les  pré. 
parations  de  Noix  vomique  donnaient  souvent  des  résultats  vraiment 
remarquables,  dans  certaines  formes  de  dyspepsies  rebelles,  notam¬ 
ment  dans  celles  qui  s’accompagnent  de  flatuosités  et  de  douleurs 
comme  paroxystiques,  par  exemple,  chez  certains  hypoebondriaques. 

Dans  ces  circonstances,  nous  avons  eu  à  nous  louer  très-particu¬ 
lièrement  de  la  liqueur  amère  de  baume,  administrée  â  la  dose  de  si.x 
â  huit  gouttes  dans  quelques  cuillerées  d’eau,  peu  de  temps  avant 
les  repas. 

■ 

Choléra.  —  Maintenant  il  nous  reste  â  dire  un  mot  de  la  Noix  vomi¬ 
que  appliquée  au  traitement  du  choléra. 
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On  sait  de  quelles  louanges  excessives  et  de  quelles  attaques  pas¬ 
sionnées  celte  médication  a  été  récemment  l’objet;  on  sait  comment^ 
préconisée  par  quelques-uns  comme  le  spccHique  du  choléra,  elle  .a 
été  proscrite  par  le  plus  grand  nombre  comme  moyen  ineflicace  et 
en  meme  temps  dangereux. 

Mais  disons  aussi  qu’entre  ces  deux  partis  extrêmes  il  y  a  place 
pour  une  opinion  intermédiaire  qui,  sans  partager  renthousiasme  ri¬ 
dicule  des  uns,  ne  se  croit  pas  obligée  de  s'associer  à  l’esprit  d’exclu¬ 
sion  trop  absolue  des  autres.  A  cet  %ard,  voici  ce  que  les  résultats  de 
l’expérience,  ainsi  que  l'élude  attentive  et  impartiale  de  la  question, 
nous  ont  appris  : 

Employée  dans  la  période  algide  du  choléra  et  dans  scs  formes  les 
plus  intenses,  la  Noix  vomique  échoue  généralement,  comme  échouent 
alors  tous  les  autres  agents  de  la  matière  médicale.  Si  la  sensibilité 
est  éteinte  et  l’absorption  supprimée,  que  peut  tel  ou  tel  médicament, 
si  énergique  qu’il  soit? 

Mais  qu’on  suppose  une  forme  de  choléra  moins  grave  et  des  con¬ 
ditions  qui  permettent  au  médicament  de  manifester  son  action,  alors 
la  Noix  vomique,  en  vertu  de  scs  propriétés  puissamment  excitatrices 
de  l’innervation  ganglionnaire,  sera  capable  d’aider  efücacement  h  la 
réaction,  au  même  titre  que  beaucoup  d’autres  remèdes  toniques  et 
stimulants,  et  de  ranimer  quelquefois  assez  promptement  les  fonc 
lions  radicales  qui  ont  regu  de  la  cause  morbide  une  atteinte  directe 
et  profonde. 

Il  est  même  possible  qu’en  raison  du  mode  d’action  tout  spécial  de 
ce  médicament,  la  réaction  développée  sous  son  înlîuence,  au  lieu 
d'être  vive,  brusque  et  impétueuse,  comme  elle  l’est  trop  souvent 
après  l’emploi  des  stimulants  diffusildes,  se  produise  d’une  façon  plus 
ménagée,  plus  progressive,  et  en  même  temps  micu.x  soutenue,  et 
que,  par  suite,  celte  réaction  soit  moins  sujette  à  développer  des  phé¬ 
nomènes  de  congestion  encéphalique  violente.  Nous  disons  que  tout 
cela  est  possible,  ce  qui  signifie  que  tout  cela  n’a  pas  encore  été  dé¬ 
montré  par  des  faits  irréfragables,  quoi  qu’en  disent  les  partisans  dé¬ 


clarés  de  cette  médication. 

Mais  de  ces  résulluls,  importants  sans  doute  (inalheureusement 
encore  très-problématiques),  quelle  distance  n’y  a-t-il  pas  à  cette  ac¬ 
tion  spécitique,  et  surtout  à  cette  sorte  d’infaillibilité  dont  on  n’avait 
pas  craint  de  gralilier  de  prime  abord  la  médication  slrychniquc  :  in¬ 
faillibilité  illusoire,  qui  ne  devait  pas  tarder  à  s’évanouir  devant  des 

revers  aussi  nombreux  qu’cclatanls. 

Quoi  qu’il  en  soit  de  ces  exagérations  malheureuses  et  compromet¬ 
tantes,  nous  sommes  tout  disposés  à  reconnaître  que  la  Noix  vomique 
ii’u  pas  été,  dans  le  traitemenl  du  choléra,  aussi  inefficace,  aussi  im¬ 
puissante  qu’on  l’en  a  accusée. 

Mais,  d'autre  part,  il  faut  bien  dire  que  les  services  qu’elle  a  pu 
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rendre  ont  été  trop  souvent  contre-balancés  par  les  inconvénients  et 
les  dangers  inhérents  à  cette  médication.  En  effet,  n’a-t-on  pas  vu  la 
Nuis  vomique,  après  être  restée  complètement  inerte  dans  la  période 
algide,  donner  lieu,  dans  la  période  de  réaction,  sans  doute  par  suite 
de  raccumulation  des  doses,  aux  accidents  d'intoxication  les  plus  re¬ 
doutables,  qui  dans  quelques  cas  môme  se  sont  terminés  par  la  mort? 
Un  certain  nombre  de  faits  malheureux  de  ce  genre  ont  été  publics, 
et  il  est  permis  de  croire  que  beaucoup  d’autres  ont  dù  rester  ignorés. 

Que  si  une  médication  aussi  difficile  à  manier  et  aussi  dangereuse 
en  soi  venait  à  Ôtre  appliquée  dans  le  cours  d’une  vaste  épidémie  sur 
des  populations  tout  entières,  c’est-à-dire  dans  des  conditions  où  la 
surveillance  serait  à  peu  près  impossible  chez  la  majorité  des  ma¬ 
lades,  ne  serait-il  pas  à  craindre  qu’une  pareille  médication  ne  pro¬ 
duisît  en  définitive  plus  de  mat  que  de  bien  ? 

Nous  pensons  donc  que,  sans  exclure  d’une  manière  absolue  la  Noix 
vomique  du  traitement  du  choléra,  il  serait  prudent  et  sage  de  réser¬ 
ver  cette  médication  pour  les  cas  où,  son  opportunité  thérapeutique 
préalablement  reconnue,  le  médecin  se  trouverait  en  position  d'en 
surveiller  avec  soin  l'administration  et  d’en  diminuer  ainsi  les  incon¬ 
vénients  et  les  dangers. 

Empoisonnement  par  l'aconit.  Le  doctcur  Ilansoil,  d’ilarlford 
(Connecticut),  ayant  à  soigner  un  enfant  de  couleur,  âgé  de  cinq  ans, 
qui  avait  par  mégarde  avalé  une  fiole  contenant  une  potion  à  la  tein¬ 
ture  d’aconit,  et  le  trouvant  dans  l’algidité  et  le  coma  cl  ne  pouvant 
le  faire  vomir  à  cause  de  l’insensibilité  de  l’isthme  du  gosier,  eut  Pi- 
-déede  lui  donner  quelques  gouttes  de  teinture  de  Noix  vomique.  11 
croit  pouvoir  attribuer  à  ce  médicament  le  retour  de  la  sensibilité 
et,  par  conséquent,  la  possibilité  de  faire  vomir  l’enfant,  qui  guérit 
•ensuite  {Boston  med.  Journ.  et  BuUeiin  de  Tkérap,,  1862). 

Empoilonnement  par  le  vbloral.  Nous  ne  connaissons  pas  de  cas 
d'empoisonnement  chez  l’homme  produit  par  le  chloral  et  guéri  par 
la  strychnine.  Mais  les  nombreuses  expériences  tentées  sur  les  ani¬ 
maux  pour  rechercher  l’antagonisme  de  ces  deux  substances  seraient 
de  nature  à  faire  supposer  que  peut-être  la  strychnine  pourrait  ôlrc 
un  remède  efficace.  11  n’en  est  rien. 

Une  première  expérience  de  O.  Liebreich  pouvait  faire  espérer  qu’il 
en  serait  ainsi.  Un  lapin  qui  avait  reçu  une  forte  dose  de  chloral,  subit 
peu  de  temps  après  une  nouvelle  injection,  mais  cette  fois  avec  une 
forte  dose  de  strychnine  ;  il  se  réveilla  et  guérit  .sans  présenter  les 
phénomènes  propres  à  la  strychnine.  Deux  jours  plus  tard  alors  qu’il 
n’élait  plus  sous  l’influence  du  chloral,  la  même  dose  de  strychnine 
le  tua  en  dix  minutes. 

Malheureusement  de  nouvelles  expériences  faites,  soit  par  O.  Lie- 
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lircich  liii-m&me  soit  par  d’autres  expérimentateurs,  ne  donnèrent 
pins  les  mêmes  résultats  et  les  animaux  moururent. 

M.  Oré  (de  Bordeaux)  est  arrivé  aux  mêmes  résultats.  Quand  la 
dose  de  strychnine  a  été  suflisante  pour  faire  disparaître  les  phéno¬ 
mènes  du  cliloral,  elle  est  devenue  toxique,  si  bien  que  les  animaux 
sont  tous  morts,  soit  par  l’effet  du  chloral,  soit  par  celui  de  la  strych¬ 
nine  (Académie  des  sciences,  tO  juin  et  57  juillet  1872). 

Il  n’en  est  pas  de  même  si  l'hydrate  de  chloral  n’a  pas  été  donné  à 
dose  suflisante  pour  produire  la  mort,  de  petites  doses  de  strychnine 
peuvent  alors  faire  cesser  le  sommeil. 

Ver»  intesttnanx.  Les  propriétés  les  plus  capitales  de  la  Noix  vo¬ 
mique,  et  qui  la  placent  au  rang  des  plus  utiles  médicaments,  sont 
évidemment  celles  dont  nous  venons  de  parler.  H  en  est  quelques  au¬ 
tres  moins  importantes  et  que  nous  indiquerons  sommairement. 
Schulz  la  donnait  en  poudre  contre  les  vers  intestinaux  ;  et  dans  le 
pays  d'Oxer-Yssel,  elle  est  encore  prescrite  contre  le  tænia,  associée 
aux  drastiques.  Hargslrom  l’a  administrée  à  la  dose  d’un  scrupule  par 
jour  à  beaucoup  de  dysentériques  :  cette  dose  était  énorme  ;  et  les 
médecins  qui  ont  imité  Hargslrom  ont  été  beaucoup  moins  hardis,  et 
sont  arrivés  pourtant  aux  mêmes  résultats  {Üictionn,  de  Mat.  méd.  de 
Mérat  et  de  Aens,  t.  IV,  p.  559).  Ajoutons  que,  dans  certaines  diar¬ 
rhées  chroniques  et  rebelles,  la  Noix  vomique  a  produit  quelquefois 
les  eOcLs  les  plus  avantageux. 


BRUCINE. 

Plus  haut,  en  donnant  l'analyse  de  la  Noix  vomique,  nous  avons  vu 
que  cette  .semence  contenait  trois  principes  particuliers,  la  Strych¬ 
nine,  la  Brucine  et  rigasurine.  Ces  trois  alcaloïdes  forment  la  partie 
active  de  la  Noix  vomique,  et  ne  diffèrent  que  bien  peu  parleurs  pro¬ 
priétés  thérapeutiques.  Aussi,  ce  que  nous  avous  dit  de  Tune  s'ap¬ 
plique-t-il  aux  autres,  sans  aucune  espèce  d’exception. 

Les  expériences  très-exactes  de  M.  Andral  (ArcA.  gènér.  de  Médedner 
t.  III,  p.  294)  ont  démontré  que  la  Strychnine  et  la  Brucine  agis¬ 
saient  de  la  même  manière,  à  cela  près  de  l'activité,  la  première 
étant  beaucoup  plus  active  que  celle-ci.  De  sorte  que  si  nous  prenons 
l’extrait  alcoolique  de  Noix  vomique  pour  type  d’action,  et  si  nou.s 
représentons  son  énergie  par  \,  celle  de  la  Brucine  devra  être  repré¬ 
sentée  par  2,  et  celle  de  la  Strychnine  par  6, 

Toutefois  les  expériences  de  M.  Bouchardat  et  celles  de  Bricheteau 
sembleraient  démontrer  que  la  Brucine  est  plus  active  qu'on  ne  le 
pense  généralement. 

Bricheteau  employait  la  Brucine  dans  les  hémiplégies  survenues  à 
la  suite  d’apoplexie.  Suivant  ce  médecin,  la  Brucine  est  préférable  à 
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la  Strychnine  dans  ces  paralysies  ;  elle  a  l’avantage  de  pouvoir  être 
donnée  à  plus  forte  dose  sans  crainte  de  déterminer  des  accidents  fu¬ 
nestes.  liricheteau  donnait  la  Brucine  à  la  dose  d'un  centigramme, 
et  il  augmentait  chaque  jour  d‘un  centigramme  tant  qu'il  n'ij  avait  pas 
d’effet  produit.  Il  est  des  malades  qui  ont  pu  prendre  jusqu’à  2Ü  centi¬ 
grammes  de  Brucine  par  jour. 

Plus  haut,  en  parlant  de  la  Strychnine,  nous  avons  fait  connaître  les 
expériences  de  Fraser  sur  les  inodilications  qu'apportaient  dans  l’ac¬ 
tion  physiologique  d’une  substance  l’addition  d’une  petite  quantité 
d'Ethvie  ou  de  Méthvle. 

b 

Nous  avons  vu  qu'en  pareil  cas  la  puissance  du  poison  était  non- 
seulenient  amoindrie  mais  transformée,  et  qu’au  Heu  de  produire  des 
convulsions  on  n’arrivait  qu’à  déterminer  des  paralysies  des  parties 
terminales  des  nerfs  moteurs.  Les  effets  de  la  Sti-ychnine  étaient  deve¬ 
nus  ceux  du  Curare.  Les  mêmes  expériences  répétées  avec  la  Brucine 
ont  donné  des  résultats  identiques. 

On  commença  par  essayer  la  Brucine  cristallisée  et  l’on  put  s’as¬ 
surer  qtie  2  milligrammes  administrés  à  un  lapin  par  une  injection 
sous-cnlanée  provoquaient  le  Tétanos  au  bout  d’un  temps  variant  de 
un  à  trois  quarts  d’heure  et  la  mort  au  bout  d'un  temps  qui  ne  dé¬ 
passait  pas  trois  heures. 

On  expérimenta  ensuite  avec  Tlodure  de  Mélhyl-Brucium.  L’iodure 
de  Mélhyl-Brucium  découvert  par  Stahlschmidt  (C^*H®®N'0'CIPI 

*11^0),  se  présente  sous  forme  d’écailles  blanches  faiblement  solu¬ 
bles  dans  l’eau;  c'est-à-dire  dans  7‘J  parties  d’eau  à '17*  et  dans  223  par¬ 
ties  à  9%  son  goût  ressemble  à  celui  d'iodure  de  Méthyl-Strychnium. 

Quinze  grains  contenant  près  de  o  centigrammes  d’îodure  de  Méthyl- 
Brucium  injectée  sous  la  peau  d’un  lapin  ne  produisirent  aucune  con¬ 
vulsion,  mais  au  bout  de  trois  heures  seulement  une  paralysie  des 
membres  qui  dura  pendant  une  demi-heure  et  disparut  ensuite.  Dans 
une  seconde  expérience,  une  dose  double  de  la  précédente,  ne  pro¬ 
duisit  aucun  effet. 

Le  sulfate  deMéthyl-Brucium(C^3H26]\v2Qi(;;i|:)2g0i^  est  beaucoup  plus 
soluble  que  le  précédent.  Il  est  également  plus  actif,  mais  ne  produit 
pas  d’avantage  les  effets  delà  Brucine, ilne  détermine  qu’une  paralysie 
des  nerfs  moteurs  semblable  à  celle  que  donne  le  Curare.  Quand  l’a¬ 
nimal  meurt,  ce  n’est  pas  par  des  convulsions  qui  entraîiienl  une  as¬ 
phyxie  consécutive.  Au  contraire,  dans  les  expériences  faites  avec  les 
sels  de  Mélhyl-Brucium  l’action  réflexe  est  Irès-affaiblie  et  parfois 
même  tout  à  fait  éteinte.  L’anîmal  estalfaissé  sur  la  table  d'expérience 
dans  un  état  de  flaccidité  complète  ne  pouvant  faire  aucun  mouve¬ 
ment  volontaire  et  ne  répondant  pour  ainsi  dire  pas  à  des  excitations 
telles  que  le  pincement  do  la  peau. 

Ces  résultats  si  curieux  sont  bien  faits  pour  nous  mettre  en  garde 
contre  les  conclusions  souvent  trop  hâtives  de  la  toxicologie  expéri- 
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mentale  et  doivent  nous  rendre  de  plus  en  plus  circonspects  dans  le 
choix  des  substances  destinées  aux  expériences. 


MODE  d’administration  ET  DOSÉS. 

La  Noix  vomique  s’emploie  sous  la  lormc  de  poudre,  trextrait 
aqueux,  d’extrait  alcoolique  et  de  teinture.  La  Strychnine  ou  les  sels 
de  Strychnine  se  donnent  en  nature  ou  dissous  dans  un  véhicule  quel¬ 
conque.  Nous  venons  de  dire  dans  quels  cas  spéciaux,  d’ailleurs  assez 
restreints,  la  Brucine  peut  être  employée.  L’expérience  fera  voir  ce 
qu'on  peut  attendre  <le  l’Igasurine, 

La  poudre  de  Noix  vomique  s’administre  à  la  dose  de  5  à  75  centi¬ 
grammes  dans  les  vingt-quatre  heures,  l’extrait  alcoolique  à  la  même 
dose,  la  Strychnine  à  la  dose  de  1  centigramme  pour  commencer,  jus¬ 
qu’à  10  et  15  centigrammes.  Il  est  important  de  débuter  toujours  par 
la  dose  la  plus  faible,  de  n’augmenter  celle  dose  que  très-graduelle¬ 
ment,  et  d’avoir  la  même  précaution  d’en  suspendre  l’usage  après  un 
certain  temps.  En  clfet,  il  ne  faut  pas  oublier  que  la  Noix  vomique  est 
un  de  ces  médicaments  qui,  en  vertu  de  leur  portée  thérapeutique 
toute  spéciale  et  d’une  sorte  d'accumulation  d’action  des  plus  remar¬ 
quables,  sont  susceptibles  de  déterminer  des  accidents  d’intoxication 
tout  à  fait  imprévus,  alors  même  qu’administrés  à  doses  modérées  ils 
avaient  pu  ne  donner  lieu  jusque-là  qu’à  des  effets  à  peine  appré¬ 
ciables. 

La  teinture  alcoolique,  qui  n’est  guère  conseillée  que  pour  lotions 
ou  fomentations,  se  prend  à  des  doses  indéterminées. 

Le  sulfate  de  Strychnine  et  le  nitrate  sont  administrés  par  la  mé 
ihode  sous-cutanée  à  la  dose  de  2  milligrammes. 


FÈVE  DE  SAINT-IGNACE 

MATJÈRE  MÉDICALE, 


Fève  de  Saint-Ignace,  Strychnos  saricti 
ignafii,  ignatiu  amara*  Plante  de  ta  fa¬ 
mille  des  Apocynées  (Logoniscées)* 

La  Fève  de  Saint-Ignace  est  ta  graine 
de  VIgffatia  amara  ;  ces  graines  sont 
grosses  comme  des  olives,  arrondies  et 
convexes  d’un  côté,  anguleuses  et  à  trois 
ou  quatre  faces  de  Tautre,  offrant  à  une 
extrémité  la  cicatrice  d’un  point  d'attache* 
Leur  substance  intérieure  est  cornée, 
demi-transparente,  plus  ou  moins  brune 
et  très-dure;  elles  sont  opaques  à  leur 
surface  et  comme  recouvertes  d'une  eftlo- 
rescencc  grisâtre  qui  y  adhère;  elles  ont 
une  saveur  très -amère  et  sont  inodores* 
Ces  graines  sont  entassées  au  nombre  de 


vingt  environ  dans  une  enveloppe  li¬ 
gneuse  et  épaisse}  qui  constitue  une 
baie  uniloculaire  du  volume  d'une  grosse 
poire* 

La  Fève  de  Saint-Ignace  est  formée  des 
mêmes  principes  que  la  noix  vomique, 
mais  dans  des  proportions  düTérentes  ; 
elle  contient  trois  fois  autant  de  strych¬ 
nine  que  cette  dernière,  et  beaucoup 
moins  de  brucine* 

Aussi  les  propriétés  toxiques  et  théra¬ 
peutiques  de  la  Fève  de  Saint-Ignacfî 
sont-elies  identiques  à  celles  de  la  noix 
vomique,  à  la  dose  près,  et,  par  consé¬ 
quent,  nous  renverrons  à  ce  que  nou^ 
avons  dit  plus  haut  de  la  noix  vomique. 
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Par  cela  même  que  la  Fève  de  Saint- 
Jgimce  contient,  trois  fuis  plus  de  strych 
nine  que  la  noix  vomique,  elle  devra  se 
donner  à  une  dose  deux  on  trois  fois 
moindre  que  celle-ci  (Voir  plus  liaut\ 
Les  goiuies  amères  de  ilaumô  ont  pour 
principe  actif  la  Fève  de  SainMgnacc. 

Voici  la  composition  de  ces  gouttes 
amères  : 


Gouths  amères  de  fiaumé^ 


Pr-  :  Alcoolé  d'absinthe..  - . , 
Fèves  de  Saint-Ignace. 
Carbonate  de  potasse 
liquideT*.*.'-!  *  +  **- 
Suie  pure. 


lÛOÛ  granit 
SCO 

15 


Faîtes  macérer  à  une  très-douce  tem¬ 
pérature  pendant  quinze  jours,  cip rimez 
et  filtrez. 

1  à  O  gouttes  dans  quelques  cuillerées 
d'eau. 

Nous  avons  vu,  h  Tarticle  Nofx  vami- 
que  ces  gouttes  amères  étaient  très- 
utiles  dans  certaines  dyspepsies  ou 
gastralgies*  On  les  donne  encore  avec 
avantage  dans  les  coliques  venteuses 
spasmodiques. 

Toutefois  te  mode  de  préparation  de 
ces  gouttes  est  mal  conçu  ;  il  doit  donner 
un  produit  très-varîable,  selon  que  la 
concentration  a  été  plus  ou  moins  grande. 


RIIUS  TO.XICOüE.NüItO.N.  —  ItHUS  HADICAXS 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


Le  Bhns  tùvkodendro7i  est  une  espèce 
du  genre  IVtus,  de  la  famille  des  Térébin- 
thacées,  penundrie  trygynie  de  Linné. 
Les  deux  seules  espèces  employées  en 
médecine  sont  le  tihiis  tff:ï:kodendron  et 
ie  Rhus  radicans^  qui  ne  sont,  au  point 
de  vue  thérapeutique,  qu’une  variété 
Tun  de  l'autre,  et  qui  ont  des  propriétés 
identiques. 

Caractères  génériques.  Calices  à  cinq 
divisiotisî.  corolle  penlapétalcî  cinq  éta¬ 
mines  i  trois  styles  courts  :  une  drupe 
sphérique  ;  un  noyau  osseux. 

Caractères  spécifiques  du  Rhus  iaxfco^ 
dendron  :  feuilles  ternées,  folioles  pétio- 
lées,  incisées,  anguleuses,  pubescentes, 
tige  radicante  :  —  du  Rhus  yadicans  : 
feuilles  ternées,  folioles  péiiolées,  ovées, 
nues,  très-entières,  lige  radicante. 

Ces  deux  espèces  sont  dioîques,  grim¬ 
pantes,  et  sont  originaires  de  rAmérlque 
septentrionale. 

Comme  remploi  médical  du  Rhus  radi- 
cans  est  beaucoup  plus  fréquent,  nous  al¬ 
lons  en  indiquer  les  diverses  prépara- 
lions. 

Poudre  de  il/ms  radicans. 

On  pulvérise  à  la  manière  ordinaire 
ICvS  feuilles  séchées  du  Hhus  radicans* 

JÜQue  de  Rhus  radicans, 

Pr.  :  Feuilles  récentes,...,  4  gram. 


Eau  bouillante  * . .  *  é  * .  1000 

Faites  infuser. 

Extrait  de  Rhus  radkans^ 

On  prépare  cet  extrait  avec  le  suc  non 
dépuré  de  la  plante.  Cette  préparation 
exige  des  précautions  de  la  part  de  Topé- 
rateur,  k  cause  des  accidents  qui  peuvent 
résulter  du  contact  du  suc  avec  la  peau. 
11  faut  se  munir  de  gants  et  se  couvrir  la 
figure,  pour  ne  pas  être  atteint  par  le  suc 
de  cette  planta  vénéneuse  et  même  par 
les  vapeurs  qui  s'en  dégage itl. 

On  met  les  feuilles  mondées  dans  un 
tDorlier  do  marbre,  on  les  pile  avec  un 
pilou  en  bois  :  on  ajoute  une  petite  quan¬ 
tité  d’eau. 

On  exprime  et  Ton  évapore  le  sue  en 
couches  minces  sur  des  assieiies,  à  la 
chaleur  de  Téluve  ^Soubeiran).  ■ 

Teinture  aicootique  de  Rhus  rudknns, 

Pi%  :  Feuilles  sèches  de  Rhus  ra- 

diams,^  1  pan. 

Alcool  h  ‘2 1®  Cartier- ......  5 

Faites  macérer  pendant  quinze  jours, 
passez  avec  expression  et  filtrez. 

On  prépare  ainsi  une  ateoolaiure  de 
Rhus  radicans  avec  les  feuilles  fraîclies 
et  Falcool  à  21  degrés  Cartier,  parties 
égales. 

Cette  préparation  paraît  plus  active  que 
les  autres* 


THERAPEUTIQUE. 

Le  /{hu$  s^adicansy  que  Fon  appelle  aussi  Sumac  vénéneux^  passe, 
comme  rindique  cette  épithète,  pour  être  fort  dangereux  ;  le  fait  est 
que  ses  feuilles,  ses  tiges,  le  lait  qui  en  découle  au  moment  de  la  flo¬ 
raison,  n’ont,  au  rapport  de  Fontana  (7r£i/fé  c/e  la  Vipère)f  aucune  ac- 
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lion  malfaisante  lorsqu’on  en  fait  usage  à  l’intérieur;  et  d'aîllenrs 
les  expériences  pins  récentes  tentées  de  nos  jours  ont  mis  hors  de 
doute  les  îésullats  auxquels  était  arrivé  Fontana. 

Ce  dernier,  auquel  la  science  doit  tant  et  de  si  curieuses  expérien¬ 
ces,  constata  sur  lui-méine  qu’on  ne  peut  toucher  longtemps  et  sou¬ 
vent  les  feuilles  de  cet  arbrisseau  sans  qu’il  se  produise  dans  l’écono¬ 
mie  une  modification  telle  qu'il  survient  au  bout  de  peu  de  jours  une 
alfeclion  vésiculcuse  et  comme  érysipélateuse  à  la  face,  aux  mains,  et 
surtout  aux  parties  génitales.  Van  Mons  {Odserv.  sur  les  Prfij}rié(és  du 
lUnts  radîcans,  Act,  de  la  Soc,  de  méd,  de  Bruxelles,  t.  1,  p.  136)  et  Bui¬ 
llard  {Blmites  vénéneuses)  vont  plus  loin  ;  ils  aflirment  qu’il  suffit  de 
rester  exposé  aux  émanations  de  celte  plante,  sans  y  toucher  d’ail¬ 
leurs,  pour  éprouver  des  accidents  analogues  à  ceux  dont  pai-Ie 
Fontana. 

Ces  émanations,  nulles,  ou  du  moins  sans  clfct  pendant  le  jour, 
sont,  au  contraire,  très-actives  pendant  la  nuit,  et  les  expériences  de 
Van  Mons  ne  laissent  aucun  doute  à  cet  égard. 

Nous  avons  vu  tout  à  l’heure  que  les  eficU  l'dcheux  du  Hkusradicuns 
ne  se  manifestaient  ordinairement  que  peu  de  jours  après  qu’on  y 
avait  été  exposé;  les  expériences  que  M.  Lavini  [Journal  de  Chimie 
médicale,  juin  1825)  a  tentées  sur  cet  objet  confirment  ce  siugulier 
mode  d'inoculation.  M,  Lavini  appliqua  deux  gouttes  de  suc  de  llhus 
sur  la  première  phalange  de  son  doigt  indicateur  ;  il  ne  les  laissa  que 
deux  minutes,  et  cependant,  au  bout  d’une  heure,  elles  avaient  pro¬ 
duit  deux  taches  noires.  Vingt-cinq  jours  après,  se  manifestèrent  su¬ 
bitement  les  symptômes  suivants  :  grande  ardeur  dans  la  bouche  et 
dans  le  gosier  ;  enflure  rapidement  croissante  de  la  joue  gauche,  de 
la  lèvre  supérieure  et  des  paupières,  La  nuit  suivante,  tuméfaction 
des  avant-bras,  qui  avaient  acquis  le  double  de  leur  volume  naturel  ; 
peau  coriace,  prurit  insupportable,  chaleur  très-forte,  etc- 

Gette  action  curieuse  du  Rhus  radîcans  sur  l’économie  a  engagé  les 
homœopa  thés  à  employer  celte  substancedans  les  maladies  delà  peau  ; 
mais  déjà,  avant  eux,  Üufresnoy,  de  Valenciennes  [Ancien  Journal  de 
Médecine,  t.  LXXX,  p.  13G),  avait  publié  une  brochure  dans  laquelle  il 
préconisait  les  propriétés  de  cette  plante  employée  contre  les  dartres, 
et,  plus  tard,  contre  les  paralysies.  11  donnait  par  jour  de  50  centi¬ 
grammes  à  4  grammes  d’ex  Irait. 

Depuis  lors,  on  a  publié  de  temps  en  temps  des  travaux  sur  cette 
substance  dans  les  divers  recueils  périodiques,  et  beaucoup  de  méde¬ 
cins  recommandables  ont  confirmé  les  expériences  de  Dufresnoy. 

Nous-mêmes  avons  souvent  fait  usage  du  Ithus  t'adicans  contre  la  pa¬ 
ralysie  ;  nous  dirons  tout  à  l’heure  à  quels  résultats  nous  sommes  arri¬ 
vés  ;  mais  les  essais  que  nous  avons  faits  contre  les  maladies  de  la 
peau  sont  encore  si  peu  nombreux  et  si  peu  concluants,  que  nous 
nous  dispenserons  de  les  luentioiiner  ici. 
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Quant  aux  paralysies,  les  seules  que  nous  ayons  vu  Irailer  par 
M.  Bretonneau,  de  Tours,  et  que  nous  ayons  traitées  nous-mômes, 
sont  celles  des  membres  inférieurs  qui  succédaient  à  une  commotion 
rie  la  moelle,  ou  à  une  lésion  de  cet  organe  qui  n*en  avait  pas  détruit 
le  tissu.  Nous  avons,  sur  ce  point,  recueilli  des  faits  assez  nombreux 
pour  que  Teflicacitè  thérapeutique  du  Rkus  radicans  soit  pour  nous 
hors  de  doute. 

Les  doses  auxquelles  nous  l'administrons  sont  de  25  centigrammes 
le  premier  jour  à  l’heure  du  repas,  et  nous  augmentons  tous  les  jours 
de  25  centigrammes  jusqu’à  ce  que  nous  soyons  arrivés  à  4  grammes 
dans  la  journée. 

Il  n’en  résulte  de  l'administration  de  ce  remède  aucun  inconvénient 
4ippréciable.  Les  fonctions  digestives  ne  sont  pas  troublées  et  au  con¬ 
traire  elles  acquièrent  plus  d’activité.  Nul  phénomène  nerveux  ne  se 
manifeste,  si  ce  n'est  quelquefois  un  spasme  de  la  vessie,  en  vertu  du¬ 
quel  les  malades  éprouvent  un  besoin  fréquent  d’uriner  et  une  sorte 
<le  ténesme  vésical.  Cet  inconvénient,  si  c’en  est  un,  cesse  sous  l’in- 
tluonce  de  quelques  lavements  émollients  et  de  quelques  bains  gé- 
jnéraux. 


lillGOT  DK  SKIGLE 
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VErtfoi  de  seigîe,  auquel  on  <iorjn& 
^^ouvent  et  trèa  à  tort  le  nom  de  Sf'îgfe 
ergoté,  est  considéré  maintenant  par 
beaucoup  de  naturalistes  comme  une 
■espèce  de  champignon  {Schroiffim  cla- 
vtis,  Sphacefia  segutum).  C’est  de  Can- 
dolle  qui  le  premier  a  émis  cette  opinion* 
M,  Debourge  pense  que  TErgot  est  un 
produit  aiumah  ou  du  moins  ïe  produit 
■d’un  anima).  Cet  animai  est  un  insecte, 
Je([iîel  va  déposer  une  Hqueur  de  sa  com¬ 
position  sur  un  grain  do  seigle  et  y  pro¬ 
duit.  l’Ergot;  d’où  II  suit  quVn  peut  pro¬ 
duire  l'Ergot  à  volonté,  en  exprimanteette 
liqueur  sur  tous  tes  grains  de  seigle  qui 
ne  sont  ni  trop  près  ni  trop  éloignés  de 
Jfmr  maturité. 

Ees  expéi  iences  de  ^1.  Debourge,  ainsi 
<iue  sa  théorie  sur  TErgot,  nous  parais¬ 
se  ni  très-problématiques. 

D’après  M.  Parola,  la  genèse  de  l'Ergot 
ne  serait  due  ni  à  un  cryptogame,  ni  h 
une  maladie  du  graîn  :  ce  serait,  d'après 
cet  auteur,  une  substance  amorphe  j^ro- 
duite  par  une  maladie  des  graminées, 
et  qui  consUie  probabiement  dans  une 
sécréiioïi  accidojitelie  du  pédoncule  de 
i^épillei.  I  e  môme  auteur  admet  que  ï*Er- 
got  ne  renferme  qu'un  seul  principe,  qui 
«St  de  nature  résineuse. 

fEa  illeurs,  de  Can  dolle  a  par  fai  te  ment 
démontré  que  TErgot  était  une  produc¬ 


tion  végétale^  ce  que  les  analyses  cliimî- 
f|ues  n’ont  fait  que  confirmer  L’Ergot  do 
Mugle  a  l'odeur  du  chanipignon,  cl  il 
renferme  les  principes  immédiats  dos 
champignons. 

Disons  cependant  quelques  mots  des 
travaux  récents  des  botanistes  sur  l’Er¬ 
got  de  seigle.  Eu  LS2it,  M.  Fries  composa 
de  l’Ergot  du  seigle,  et  d’une  autre  es¬ 
pèce  observée,  le  un  genre  de 

champigtions  auquel  \ï  donna  le  nom  de 
Spennœdia. 

MSh  Fliilippart,  Phæsus  et  Kett,  ainsi 
quo  la  plupart  dos  auteurs,  ont  ado|dé 
l'opinion  que  l'Ergot  est  une  maladie  du 
seigle  causée  par  la  présence  d'un  cham¬ 
pignon,  sur  la  nature  duquel  on  est  loin 
d'étre  d'accord. 

f/apparition  de  l'Ergot  est  précédée 
d’un  suc  mielleux  qui  constitue,  dTapiès 
M,  Léveülé,  un  champignon  de  Tordre 
des  Gi/mHOtï^yce(eSf  et  qu^il  a  nommé 
Sphneefia  segeium.  Il  naît  au  sommet 
de  Tovairei  de  sorte  que  l'Ergot  serait 
formé  de  rovaire  altéré  et  non  fécondé 
du  seigle^  surmonté  du  Sphfifeù'a,  qui 
est  la  seule  partie  active  ;  et  TErgot  est 
inerte  lorsqu'il  est  privé  de  celte  spha- 
célie  (Mém foires  fk  ia  Soc/éW  lUmèenne 
fir  Paris^  t.  V,  p. 

M.  Fée*  le  dernier  bolaniste  qui  s'est 
occupé  de  FErgot,  admet  plusieurs  opi* 
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nions  sur  ta  nature  de  ce  corps  singulier; 
il  nomme  no^ôcaria  (grain  malade)  l'ovule 
anormal  et  hypertrophié  t  il  nomme  vac- 
culus  la  feuille  carpellaii'e  destinée  à  for¬ 
mer  le  péricarpe,  détachée  et  soulevée 
par  la  sphacéïîe  qui  se  développe,  dans 
la  fleur  des  graminées,  entre  l'ovule  fé¬ 
condé  ou  non;  aussi  l'auteur  dit  d'abord 
iju'avec  de  CandoDe,  il  regarde  l'Er* 
got  comme  un  champignon,  et  il  coiickil 
que  c'est  une  production  pathologique, 
une  hypertrophie  du  périsperme* 

M»  tiuibourt  se  range  à  ropinion  géné¬ 
ralement  admise,  que  TErgot  est  un 
champignon  qui,  après  destruction  de 
Tovaire,  s'est  greffé  sur  le  pédoncule* 

M*  Gendrot,  pharmacien  h.  Bennes,  à 
recueilli  des  Ergots  qui  ont  donné  nais¬ 
sance,  sur  un  grand  nombre  de  points  de 
leur  surface,  h  des  champignons  terminés 
par  un  corps  charnu  spliérique  et  quel¬ 
quefois  didyme* 

Les  travaux  de  Tulasne  en  1853  et  ceux 
de  Honorden  en  1858,  ont  fixé  défin ilive- 
mont  la  science  sur  la  nature  de  l'Ergot, 
ils  ont  démontré  que  cette  altération  de 
la  graine  était  bien  due  à  un  champignon 
lé  Ciaviceps  pur  pur  ea, 

L’Ergot  ne  se  produit  pas  seulement 
sur  le  seigle,  mais  encore  sur  le  blé,  et 
peut  même  aiîecter  toutes  les  graminées, 
il  se  montre  quelquefois  sur  les  Cype- 
racées  et  même  sur  des  Palmiers  (Cluis- 
teron)* 

L'Ergot  de  seigle  (Seertie  cfirnulum)  se 
tléveloppe  particulièremênt  dans  les  an¬ 
nées  pluvieuses  ;  il  est  en  général  allongé ^ 
ce  qui  lui  donne  une  certaine  ressem¬ 
blance  avec  l'Ergot  du  coq  ;  il  est  dhin 
gris  et  d’un  noir  violacé  5  l'extérieur, 
d"un  blanc  nuancé  de  violet  à  l’inlérienr; 
il  a  une  odeur  vircuse,  une  saveur  légè¬ 
rement  styptique* 

UErgol  de  seigle  est  seul  employé  eu 
mcdeciue.  fl  y  a  une  immense  différence 
entre  J’ih'gôt  de  seigle  et  le  Seigle  ergoté* 
On  entend  par  Set</Ie  ergoté  du  seigle 
contenant  une  quantité  plus  ou  moins 
grande  d’Ergot  ;  et  par  trgot  de  seig^e^ 
EErgot  lui-môme. 


Anfilyse  de  P  Ergot  de  seigle^ 

Des  travaux  plus  récents  donnent  la 
composition  suivante  : 


Fongine 


(Oléine».,*! 
Matière  grasse ,  *  * .  *  |  ^Margarine  j 

(  Cérjjie. . .  ) 

Huile  essentielle, ,  * _ _ _ _ 

Chlorophylle . . 

Matière  colorante  violette. 

Résino  brune,  Ergotiiic  de  Wig- 

gers,  Sécaline  de  Parola,* _ 

Albumine  végétale . * . 

lîumme.  . *  * , , 

Mycose  . . . 


Triméthylainine  et  ammoniaque.* 
Acide  formique*  »  *  * . . . 


76,45 

18,51 

trac* 

0,16 

0,Ü8 

1,10 

Û,(îü 

0,36 

0,14 

trac* 


Azote  librtî .  * . . . * . ,  *  lr..c. 

Potasse  *.**...**.**.*..*...*,**  LIT 

Soude.  . .  L(Pr 

Chaux _  _ _ _ 

Fer.  * , . , ,  ,  *.  .  * . trac. 

Acide  phospliorique*  *,,***,..*  *  0,B[^ 

Silice.,  * . ü,2:i 

Garaîi  de  balzan. 

(  T /ièse  imugura  /c ,  1873,, 

Poudre  d* Ergot  de  seigle, 

(Pulvis  Sclerotïi  clavL) 

On  fait  sécher  FErgot  de  seigle  à  ré¬ 
tine*  et  on  le  pülvépîse  sans  résidu. 

Comme  il  est  toujours  fort  difficile  de 
conserver  cette  poudre  avec  ses  pro¬ 
priétés  actives,  il  est  bien  préférable  de 
pulvériser  l'Ergot  de  seigle  au  moment 
même  de  radmlnistraticm.  L'Ergot  de 
seigle  étant  lui-même  fort  altérable,  il 
est  nécessaire  de  le  conserver  dans  des 
flacons  bien  secs  et  boucliés  exactement* 
M*  Bouis  conseille,  pour  conserver  l'Er¬ 
got  de  seigle,  de  mettre  un  peu  de  mer¬ 
cure  dans  le  flacon  qui  lé’  renferme. 
L^alcool  a  été  proposé  dans  le  même  but, 

PrépùroHon  par  Peau, 

D'après  RI.  Rams  Botham,  rinfusïon 
d'Ergot  de  seigle  reposée  doit  être  lim¬ 
pide  et  avoir  une  couleur  de  chair  foncée; 
si  l'infusion  était  lacio-mucilagineuse,  ce 
serait  une  preuve  que  TErgot  quia  servi 
il  faire  cette  infusion  était  altéré* 

Sirop  fPErgot  de  seigle. 

(Sirop  de  Gaîcar*) 

Pr.  î  Ergot  de  seigle  pulvérisé*  48  gr. 

Vin  blanc*  ..*.***.*.*.,  350 

Sucre  *  *...***.***,,.*.  500 

Faites  macérer  l'Ergot  de  seigle  dans 
le  vin  pendant  huit  jours;  passez  avec 
expression,  filtrez,  préparez  avec  la  li¬ 
queur  et  le  sucre  un  sirop  par  solution. 

32  grammes  de  ce  sirop  représentent 
2  grammes  d'Ergot  de  seigle* 

E 3^1  r ait  aqueux  de  seigle  ergoté* 
(Extrait  hémostatique*} 

Cet  extrait  s’obtient  par  lixiviation  è 
l'eau  froide,  de  la  poudre  de  seigle  er¬ 
goté.  On  évapore  ensuite  au  bain-marie^ 
Cet  extrait  ainsi  préparé,  étant  privé 
d'huile  grasse  n'est  point  vénéneux, 

Préparalion  par  PalcooL 
{Ergotine  de  Bonjean.) 

UErgoiine  dite  de  Bonjean,  est  une 
matière  complexe  obtenue  en  traitant  la 
poudre  d'ergot  par  l'eau  dans  rappareî! 
à  déplacement.  On  évapore  an  baimmarie 
Oiï  reprend  par  l'alcool,  on  décante  et  on 
évapore  do  nouveau*  Le  produit  est  ut- 
extrait  solide,  brun  foncé,  d'une  odeur 
de  viande  rbtie^  et  d’une  saveur  piquante 
et  amère* 


ERGOT  DE  SFJGCE. 
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P^iion  cterffoime  Bonjean, 


Pr*  :  Ergotine  lioiije^n  l  gr. 

Eau  dUtillée  90 


Sirop  de  fleur  d'orangf'r. .  *  30 

La  dose  d'ergoiine  peut  ètie  portée 
à  2|  6,  8,  grammes* 

rUulss  d^erffotine  (Bonj^an). 

Pr*  :  Ergot iiie  Bonjean*  * ,  * .  1  gr* 

Poudre  de  réglisse.. ...  *  -  q*  s* 

F.  5,  a.  6  pilules  à  prendre  dans  la 
journée. 

Ergotine* 

(SécalinDi) 

Cette  matière  résinoïde,  insoluble  dans 
Teauetdans  rétlïer,  soluble  dans  ralcoo!, 
renferme  de  rosmazône,  de  la  maniiiie, 
une  huile  grasse  et  des  sels*  L’Ergotine 
s'obtient  par  l’alcool  de  la  poudre  d'er¬ 
got  épuisée  par  Téther,  La  colature  al- 
toolique  évaporée  laisse  un  extrait  qu’on 
re[)reiid  par  Teau  froide* 


Ergotine  de  Wiggers. 

Cette  résine  nommée  ergotine  parWig- 
gers  se  prépare  en  traitant  IVrgot  épuisé 
par  l’éther,  pour  retirer  riiuile,  par  d(* 
ralcool  à  Dis  Oïl  évapore  U  colature  en 
consistance  sirupeuse^  on  traite  ensuite 
par  l'eau  en  agitant  le  produit.  ToliIg  la 
résine  se  précipite;  on  la  purifie  par 
plusieurs  traitements  répétés,  au  nioyc?n 
de  Talcool  et  de  reau.  Cette  résine  séchén 
SC  présente  en  poudre  brnue,  insoluble 
dans  Teaii,  irèa-soluble  dans  l‘alcoül, 
réther,  l’acide  siiîfurîque  conceiîtrée,  la 
potasse  caustique.  Elle  est  insoluble  dans 
les  carbonates  alcalins.  Elle  ne  présente 
ni  réaction  acide  ni  réaction  alcaline.  La 
chaleur  la  ramollit  en  produisant  une 
odeur  nauséeuse  très-forte;  odeur  qui 
donne  le  vertige  et  des  nausées  si  Ton 
vient  à  respirer  la  vapeur  blanchâtre  qui 
se  répand  dans  Tair. 

Au  goût,  les  caractères  sont  encore 
plus  tranchés  et  rappellent  davantage  le 
goût  de  niûiaissure* 


jfefion  pli^ülolog-lqne  tle  €le  seiffle  et  de»  dilTc^rents 

cxiruitH  qu'on  en  a  uiitenus.  —  On  doü  distinguer  dans  raction  ile 
l’Ergot  de  seigle  sur  l’homme  sain  deux  sortes  de  manifestations.  Lc^ 
unes  produites  par  une  action  coiilinne  longtemps  prolongée  consli- 
luent  une  maladie  chronique  à  poussées  aiguës.  C'est  ce  que  l’on  a 
désigné  sous  le  nom  d’Er»-otisme.  Dans  l'administration  volontaire 
de  l’Ergot  on  a  eu  en  vue  le  plus  ordinairenienL  de  rechercher  l’action 
rapide  et  prochaine  de  cet  agent.  Cette  sorte  d’intoxication  aiguë 
expérimentale,  destinée  à  éclairer  les  médecins,  soit  dans  la  recherche 
du  principe  actif  de  l'Ergot,  soit  dans  l’examen  du  mode  d’action  ou 
du  mécanisme  pathogénétiqne  de  l’ergotisme  aigu,  fera  l’objet  d’une 
étude  spéciale.  Nous  examinerons  donc  d’abord  V Ji^rgoi isme chronique, 
le  plus  anciennement  connu,  et  nous  analyserons  ensuite  toutes  les 
expériences  faites  pour  éclairer  Thistoire  de  VFrgotùme  aigu. 


EIIGOTISME  CHRONIQUE. 


De  nombreux  travaux  existent  sur  l’action  du  Seigle  ergoté  etnployé 
comme  aliment,  et  nous  devrons  à  cet  égard  entrer  dans  l’examen 
d’une  question  qui  a  été  soulevée  par  Uezeimeris,  et  qui  offre  un  vé¬ 
ritable  intérêt. 

Autrefois,  des  populations  entières  se  nourrissaient  de  Seigle  ergoté. 
C’est  un  fait  irréfragable,  et  nous  ne  craignons  pas  de  dire  que,  dan.s 
si.x  ou  sept  départements  de  la  France,  les  paysans  n’ont  pas  d’autre 


nourriture.  Dans  les  étés  froids  et  humides,  les  épis  de  seigle  conticii- 
ncnl  une  énorme  quantité  d’Ergot,  et  lorsque  le  blé  a  été  battu,  les 
paysans,  avant  de  le  faire  moudre,  n’enlèvent  (juc  les  Ergots  les  plus 
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gros,  et  le  reste  va  au  moulin  avec  le  bon  grain.  Le  pain,  pendant 
toute  l’année,  est  fait  alors  avec  du  Seigle  ergoté,  et  c’est  raîiment  qui 
entre  pour  la  plus  grande  portion  dans  la  nourriture  des  habitants  de 
la  campagne. 

Le  symptôme  le  plus  commun  qui  se  manifeste  chez  ceux  qui  man¬ 
gent  du  pain  de  Seigle  ergoté,  c’est  un  enivrement  auquel  se  complai¬ 
sent  ceux  qui  l’éprouvent.  Cet  enivrement,  tout  à  fait  semblable  à 
celui  que  procurent  les  boissons  alcooliques,  s’accompagne  de  gaieté, 
et  n’esl  suivi  d’aucun  de  ces  symptômes  de  dégoût  et  de  malaise  qui 
surviennent  après  l’ingestion  d’une  grande  quantité  de  liqueurs  fer¬ 
mentées.  Les  paysans  savent  très-bien  que  les  phénomènes  qu’ils 
éprouvent  sont  dus  au  pain  qu’ils  mangent  habituellement,  et,  loin  de 
s’en  dégoûter,  ils  s’en  font  une  habitude,  comme  les  fumeurs  et  les 
mangeurs  d’opium. 

L’inébrîation  dont  nous  venons  de  parler  ne  se  manifeste  que 
dans  les  années  oû  le  seigle  est  fortement  ergoté  ;  mais  quand  il  ne 
contient  que  peu  d’Ergot,  on  n'observe  aucun  accident  notable,  lors 
même  que  pendant  longues  années  cet  aliment  fait  tous  les  jours  la 
base  de  la  nourriture. 

Mais  l’Ergotisme  ne  se  borne  pas  à  l’enivrement  ;  un  peu  plus  tard 
surviennent  des  convulsifs,  dont  nous  empruntons  les 

détails  Hcusiiiger,  qui  a  observe  une  épidémie  d'Ergotisme  dans  la 
haute  liesse  en  1833-56  [traduction  de  M.  Lasègue,  Arch.  deméd,, 
1837). 

Les  malades  éprouvent  des  fourmillements  aux  doigts  et  aux  orteils, 
et  de  là  à  tout  le  corps.  Des  contractures  ne  tardent  pas  à  se  mani¬ 
fester;  les  doigts  se  rétractent  vers  la  paume  de  la  main  et  ne  peuvent 
être  étendus  qu’avec  un  effort  violent  ;  l’avant-bras  se  relire  vers  le 
bras  et  les  deux  mains  se  serrent  contre  la  poitrine  ;  les  orteils  se  ré¬ 
tractent  également  vers  la  pointe  des  pieds  ;  le  cou-de-pied,  les  ge¬ 
noux  sont  fortement  infléchis.  Les  muscles  thoraciques  et  abdomi¬ 
naux,  le  diaphragme  même  sont  contractés,  et  le  malade  respire  avec 
peine  ;  les  muscles  mêmes  du  larynx  paraissent  participer  par  accès  à 
ce  spasme,  et  i!  en  résulte  une  sorte  d’accès  d’asthme  thymique  ;  on 
observe  des  coniracüons  diverses  des  muscles  de  la  face.  Le  système 
musculaire,  indépendant  de  la  volonté,  n’esL  pas  soustrait  à  l’action 
convulsive  ;  plusieurs  malades  se  plaignent  de  coliques,  sans  qu’on  ait 
eu  à  constater  une  seule  fois  des  contractures  utérines,  que  ruLérus 
fût  à  l’état  de  gestation  ou  de  vacuité.  Le  pouls  est  petit,  ramassé,  ja¬ 
mais  il  ii’existe  de  mouvenieul  fébrile  ;  la  digestion  est  lente,  le  ventre 
paresseux,  l’appétit  presque  toujours  bon,  rarement  exagéré  ;  les 
urines  sont  normales,  quoique  un  peu  foncées. 

Un  fait  important  à  signaler  et  qui  n’avait  été  noté  jusqu’ici  que  su¬ 
perficiellement,  c’est  l’existence  d’une  raui’stii^nie  manifeste,  surtout 
aux  extrémités  des  doigts  et  des  orteils,  mais  occupant  paiTois  de  plus 
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grandes  surfaces  et  pouvant  envahir  tout  le  corps.  Cette  anesthésie 
succède  toujours  aux  contractures  à  un  degré  plus  pu  moins  avancé. 
C'est  chez  les  malades  ainsi  soumis  à  une  anesthésie  profonde  que 
des  snnçrènea  partielles,  d’ailleurs  fort  rares  et  peu  étendues,  se  pro¬ 
duisent  ordinairement.  Les  organes  des  sens  sont  aussi  affectés: 
aveuglement  subit  et  passager,  perte  de  i'odorat,  surdité,  perte  du 
goût,  revenant  par  accès  plus  ou  moins  prolongés  et  ayant  une  seule 
fois  affecté  la  forme  hémiplégique.  Les  pupilles  sont  ordinairement 
dilatées,  rarement  inégales.  Dans  l’épidémie  de  Messe,  la  maladie 
marchait  habitueUement  par  attaques  séparées  par  des  intervalles 
plus  ou  moins  longs  j  l'attaque  allait  croissant  d'intensité,  et,  à  son 
paroxysme,  on  observait  des  raideurs  tétaniques,  des  convulsions 
épileptiformes,  de  la  perte  absolue  de  connaissance,  du  délire  d'une 
durée  variable. 

En  général,  les  épidémies  d’Ergotisme  ne  se  bornent  pas  au.x  phéno¬ 
mènes  convulsifs  ;  des  gangrènes  peuvent  apparaître  et  ces  dernières 
sont  tantôt  superficielles  et  peu  étendues,  laissant  prédominer  les 
syinptÔEiies  convulsifs  ;  tantôt  elles  prennent  une  importance  telle 
que  le  fourmillement,  les  contractures,  l'anesthésie,  les  troubles  des 
sens  et  de  rintelligcnce  ne  sont  pour  ainsi  dire  que  les  prodromes  de 
la  gangrène.  Dans  l’épidémie  de  Messe  en  1850,  rapportée  par  Heu- 
singer,  il  n'y  eut  que  des  gangrènes  rares  et  superficielles,  bornées  à 
la  chute  des  ongles  des  doigts.  Dans  l’épidémie  de  1771,  observée  par 
Wichmann  et  décrite  par  Trauhe,  il  n’y  eut  pas,  il  est  vrai,  un  seul 
fait  de  gangrène,  mais  dans  les  épidémies  signalées  en  Bavière  |)ar 
Brunner,  en  Italie  par  Ilamazzini,  à  la  fui  du  dix-seplicme  siècle,  en 
Russie  par  J.  Franck,  à  la  fin  du  dix-huiliènie,  l’Ergotisme  franche¬ 
ment  convulsif  s'est  accompagné  plus  souvent  de  sphacèle  ;  et  enfin 
dans  les  épidémies  de  la  Sologne,  de  l'Orléanais,  du  Blésois,  qui  ont 
depuis  été  étudiées  par  Thuillier,  Dodart,  KoCl,  Saleriic,  etc.,  la  gan¬ 
grène  a  été  Je  fait  capital,  comme  dans  la  maladie  du  canton  de 
Berne,  dont  Lange  a  donné  la  description,  si  souvent  citée  ou  re¬ 
produite. 

On  ne  tardera  pas  sans  doute  à  découvrir  le  mécanisme  suivant  le¬ 
quel  se  fait  celle  gangrène,  mais  jusqu'ici  le  seul  observateur  qui  ait 
examiné  les  lésions  vasculaires  produites  par  la  gangrène  est  M.  Cour- 
haut  (T’ra/ïe  c/e  l'Ergoty  Chûlons-siu-Saône,  18:27),  et  cet  observateur 
n’a  pu  constater  qu’une  chose,  c’est  que  le  calibre  des  vaisseaux  était 
de  beaucoup  diminué  par  la  rétraction  des  parois. 

Ce  qu’il  y  a  de  plus  surprenant,  c’est  que  dans  ces  différentes  épidé¬ 
mies,  on  u’a  pas  observé  que  les  avortements  aient  été  plus  fréquents, 
et  que  l'on  a  cru  voir  que  des  cataractes  pouvaient  être  attribuées  à 
l’intoxication. 


Maintenant,  faut-il  attribuer  au  Seigle  ergoté  les  épidémies  terribles 
décrites  sous  les  noms  dViVÿoIfsme,  ô,' Ergot,  de  Convulsio  cercahs  ty/c- 
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demica,  etc,,  etc.  ?  Nous  ne  le  croyons  pas.  Dance  {Dictionnaire de mé^ 
dccine,  '2"  édit.,  p.  522)  a  parfaitement  fait  ressortir  la  ressemblance 
de  ces  épidémies  diverses  avec  celle  fjui  a  régné  à  Paris  en 
et  1829,  et  qn’il  y  a  décrite  sous  le  nom  à'acrodynîe.  Or,  de  toute  évi¬ 
dence,  l'acrodynie  ne  tenait  pas  i\  l’usage  du  Seigle  ergoté,  car  la  po¬ 
pulation  de  Paris  n’emploie  jamais  de  seigle  comme  aliment. 

ERGOTISxME  AIGU. 

Lorsqu’une  femme  est  arrivée  au  terme  de  la  grossesse  et  quePac-* 
coucUement  a  commencé,  l’action  de  l’Ergot  de  seigle  sur  les  contrac¬ 
tions  de  l’utérus  est  des  plus  manifestes. 

Il  n’est  pas  un  accoucheur  qui  ne  l’ait  constatée  et  personne  ne  met 
en  doute,  aujourd'hui,  l’énergie  et  la  rapidité  d’action  de  ce  médica¬ 
ment.  Nous  dirons  que  l’action  de  l’Ergot  de  seigle  ne  devient  réelle¬ 
ment  puissante  que  quand  raccouchement  a  commencé,  et  nous  en 
donnons  pour  preuve  les  deux  phénomènes  suivants  :  pendant  le 
cours  de  la  grossesse,  alors  que  le  fœtus  est  vivant,  l’Ergot  donné 
même  d’une  manière  continue  ne  provoque  pas  de  douleurs  d’expul¬ 
sion,  car  on  a  remarqué  que 'dans  les  épidémies  CC Ergotisme  les  avorte¬ 
ments  ont  été  rares,  et  cependant  la  disette  et  la  misère  relative  qui  ont 
accompagné  souvent  ces  épidémies  étaient  des  causes  prédisposantes 
à  ravortement.  En  est-il  autrement  lorsque  la  grossesse  est  très- 
avancée  et  que  le  développement  des  fibres  musculaires  utérines  a  ac¬ 
quis  presque  tout  le  développement  dont  il  est  capable  en  pareil  cas’? 
Pas  davantage.  Sans  cela,  l’Ergot  serait  devenu  le  moyen  ordinaire  de 
provoquer  raccouchement  arliliciel.  Nous  voyons,  au  contraire,  que 
les  accoucheurs  ont  recours  de  préférence,  et  avec  raison,  au  décolle¬ 
ment  de  l’œuf  et  à  la  dilatation  du  col  utérin. 

Voilà  donc  un  fait  bien  établi,  c’est  que  l’Ergot  de  seigle  excite  les 
contractions  utérines  d’une  manière  efficace  alors  qu’elles  ont  déjà 
commencé  à  se  produire  spontanément. 

Lorsqu’on  administre  à  une  femme  en  travail  de  la  poudre  d’Ergot 
(50  centigrammes  par  exemple),  on  observe  au  bout  de  peu  de  temps, 
dix  à  quinze  minutes  environ,  que  les  douleurs  deviennent  plus  in¬ 
tenses,  la  femme  dit  qu’elle  a  des  coliques,  c’est-à-dire  des  contractions 
douloureuses.  On  remarque  en  môme  temps  que  ces  contractions  ont 
une  durée  plus  longue,  les  douleurs  se  prolongcnL 
Mais  ce  que  produit  l'Ergot,  ce  n’est  pas  une  contraction  physiolo¬ 
gique,  suivie  d’un  repos.  La  contraction  provoquée  par  l’Ergot  est  con¬ 
tinue,  c’est  une  sorte  de  convulsion  tonique,  une  véritable  contracture. 
Cette  contraction  devient,  il  est  vrai,  plus  intense  et  plus  douloureuse 
par  moments,  à  des  intervalles  qui  indiquent  un  retour  des  conlrac- 
lioiîs  physiologiques.  Mais  la  contraction  ne  cesse  plus  et  d’mfsrmri- 
tente  qu'elle  était,  elle  est  devenue  rèmiitente. 
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Cette  action  est  toutefois  passagère  et,  si  elle  apparaît  environ 
13  minutes  après  l’administration  d’une  dose  de  30  cenligramraes, 
«Ile  dure  en  moyenne  une  heure  (d’une  demi-heure  à  une  heure  et 
demie)  et  disparaît  ensuite.  Il  faut  alors  une  nouvelle  dose  d’iîrgüt 
pour  obtenir  une  seconde  fois  les  mômes  contractions.  11  est  à  reniar- 
(}uer  que  l’action  de  la  première  dose  n'empôche  pas  les  doses  suivantes 
d’avoir  de  racLivité  et,  en  général,  l’excitabilité  de  rulérus  sous  l’in- 
Ihience  de  l’Ergot  ne  s’épuise  pas  promptement. 

Mais  St  l'action  de  l’Ergot  est  à  son  maximum  lorsqtie  la  femme 
est  arrivée  au  terme  de  la  grossesse,  elle  persiste  encore  alors  que 
l’accouchement  est  terminé,  La  vigueur  des  contractions  (juc  l’Ergot 
détermine- dans  la  matrice  après  l’accoucliemenl  n’est  pas  inférieure 
à  ce  qu'elle  était  pendant  le  travail,  et  celte  activité  continue  à  se 
montrer  tant  que  la  matrice  n’est  pas  revenue  à  son  volume  ordinaire. 
Nous  verrons  plus  loin  que  celte  propriété  fait  de  l’Ergot  un  médica¬ 
ment  des  plus  précieux  lorsqu’il  s’agit  de  combattre  riuertie  utérine 
après  l’accouchement,  qu'elle  s’accompagne  d’hémorrhagie  externe  ou 
iu  terne. 

Nous  avons  dit  plus  haut  que  l’Ergot  n’avait  que  peu  d’intliience  sur 
Futérus  avant  l’accouchement  et  qu'il  était  peu  capable  de  produire 
des  avortements,  et  ne  pouvait  remplacer  dans  raccouchcment  pré¬ 
maturé  les  pratiques  chirurgicales  ;  mais  si  l’avortement  est  en  travail 
et,  mieux  encore,  si  le  fœttis  est  expulsé,  l’Ergot  exerce  une  influence 
évidente  sur  les  fibres  utérines,  influence  proportionnée,  bien  entendu, 
ù  l’âge  de  la  grossesse,  c'est-à-dire  au  degré  de  développement  des 
libres  musculaires  hypertrophiées. 

11  est  encore,  en  dehors  de  la  grossesse,  d'autres  conditions  où 
l’Ergot,  sans  avoir  l’énergie  qu’il  possède  pendant  l'accouchement, 
provoque  néanmoins  des  contractions  bien  réelles.  Cette  action  s’ob¬ 
serve  lorsque  l’organe  s’est  hypertrophié  sous  l’influence  du  développe¬ 
ment  d’un  corps  fibreux,  d’un  myome,  d’un  polype,  d'hémorrhagies 
fréquentes,  du  séjour  répété  des  caillots,  etc.  Nous  verrons  que  c’est 
sur  ce  fait  qu’IIildenhrandt  a  établi  sa  méthode  do  traitement  dos 
mvomes  utérins. 

Enfin,  lorsque  l’utérus  n’a  été  développé  ni  par  la  grossesse,  ni  par 
des  produits  pathologiques,  mue us^  sang,  etc.,  l’action  de  l’Ergot  est 
•de  beaucoup  affaiblie,  bien  qu’elle  ne  soit  pas  nulle. 


ACTION  DE  l’ergot  SUR  LES  ORGANES  AUTRES  QUE  L’UTÉUUS, 

Après  l’utérus,  les  organes  qui  paraissent  le  plus  influencés  par 
l’Ergot  sont  les  organes  de  la  circulation  et  tout  d'abord  le  cœur. 
Lorsqu’on  administre  à  un  adulte  de  2  à  3  grammes  d’Ergot  de  seigle, 
les  battements  du  cœur  deviennent  plus  rares,  mais  en  général  le 
chiffre  des  battements  descend  peu  au-dessous  de  60  par  minutes. 
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(In  voit  souvent  le  pouls  descendre  à  54,  mais  rarement  plus  bas,  ce¬ 
pendant  chez  une  accouchée  qui,  atteinte  d'inertie  après  l’accouche¬ 
ment  et  menacée  d’hémorrhagie,  et  à  laquelle  nous  avions  prescrit  une 
faible  dose  d’iîrgot  (50  centigrammes),  le  pouls  est  tombé  rapide¬ 
ment  à  44.  Ce  chiffre  noiis  paraît  la  limite  extrême  et  ne  se  présente 
que  bien  que  rarement.  Ajoutons  (lue  le  rhytlime  du  pouls  n’est  que 
ralenti  et  qu'il  n’est  nullement  troublé. 

Si  l'on  e.vamine  l’action  sur  les  artères,  au  pouls  radial  par  exemple, 
on  voit  que  le  pouls  a  perdu  non-seulement  de  sa  fréquence,  mais 
encore  de  son  ampleur,  mais  il  ne  paraît  pas  toujours  acquérir  une 
dureté  proportionnée  à  son  amoindrissement. 

Ajoutons  que  chez  des  malades  atteintes  d’bémoptysie  avec  pouls 
récurrent,  l’Ergot  ne  fait  pas  disparaître  la  récurrence. 

Ce  n’est  que  dans  le  cas  où  l’Ergotisme  est  poussé  jusqu’à  l’action 
toxique  qu’on  a  pu  voir  îe  pouls  devenir  petit,  dur,  concentré  et  in¬ 
sensible  {sepuliiis). 

L’action  sur  les  capillaires  est  plus  manifeste  que  sur  te  pouls,  c’est- 
à-dire  que  sur  les  artères.  On  voit  survenir  la  pâleur  de  la  face  et  le 
refroidissement  des  extrémités  alors  que  le  pouls  n’offre  qu’une  très- 
faible  dépression  (Expérience  de  Millet,  de  Tours).  Les  expériences  du 
D'  Holmes  (ZVtèse  de  Paris^  1870)  ont  montré  directement  l'action  de 
l’Ergot  sur  les  capillaires,  il  a  vu  la  circulation  se  ralentir  et  les  vais¬ 
seaux  se  rétrécir;  nous  n’y  insistons  pas  pour  le  moment,  nous  en  re¬ 
parlerons  plus  au  long  (|uand  nous  ferons  connaître  l’action  de  l’extrait 
aqueux  d’Ergot,  attendu  que  c’est  cette  substance  qui  a  été  surtout 
expérimentée  par  le  Holmes. 

D’autres  observateurs  ont  examiné,  également  de  visu,  l’action  de 
l’Ergot  sur  les  capillaires.  M.  Brown-Sequard  dit  qu’il  a  constaté  la 
contraction  des  capillaires  de  la  moelle  épinière.  D’autres  encore, 
Potel,  Brieseman,  Eberty  et  Rossbach,  auraient  vu  se  contracter  les 
vaisseaux  de  la  membrane  natatoire  de  la  grenouille.  Patrik  Nikol 
et  Isaac  Mossop  auraient  constaté  cette  contraction  sur  les  vaisseaux 
du  fond  de  l’œil  (Rossbach,  Schmidts  Jakr.,  1874,  4,  H). 

Nous  avons  déjà  dit  que  l’Ergot  amenait  la  pâleur  des  tissus,  le  fris¬ 
son  et  le  refroidissement  des  extrémités.  Il  faut  y  joindre  des  vertiges  et 
des  nausées. 

La  céphalalgie  et  les  vertiges,  plus  irréguliers  dans  leur  existence, 
varient  beaucoup  dans  leur  intensité,  Les  vertiges  surtout  sont  quel¬ 
quefois  portés  au  point  de  simuler  complètement  l’ivresse.  Très-sou¬ 
vent  les  vertiges  sont  suivis  d’une  sorte  de  somnolence  ou  d’assoupis¬ 
sement,  surtout  lorsqu’ils  ont  été  intenses.  Ce  phénomène  a  manqué 
rarement  dans  les  épidémies  d’Ergotisme.  Quand  nous  aurons  signalé 
les  engourdissements^  la  fatigue  des  membres  et  les  démangeaisons^  il 
ne  nous  restera  plus  à  parler  que  d’un  phénomène  d’ordre  nerveux  ; 
la  dilatation  de  la  pupille.  Cette  manifestation  de  l’Ergot  commence* 
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souvent  au  bout  de  vingt-quatre  heures  et  dure  plusieurs  jours,  elle 
est  prescj ne  constante,  mais  beaucoup  moins  accentuée  que  celle  que 
produit  la  Belladone;  elle  n'amène  pas  en  général  de  trouble  impor¬ 
tant  dans  la  vision. 

Les  fonctions  digestives  sont  en  général  peu  troublées.  Il  y  a  bien  de 
la  soif,  delà  sécheresse  et  de  la  constriction  dans  l’arrière-gorge  et  des 
nausées,  mais  il  y  a  rarement  des  vomissements  et  les  malades  peu¬ 
vent  manger  dans  l’intervalle  des  prises  d’Ergot.  Du  reste,  si  l'admi- 
nistration  du  médicament  par  la  voie  stomacale  n'était  pas  tolérée,  ou 
pourrait  donner  l'Ergot  en  lavement.  Nous  l’avons  souvent  vu  agir  en 
l’administrant  par  cette  voie,  et  nous  ne  sommes  pas  seufs  à  l’avoir 
observé,  car,  en  Angleterre,  M’clintock  et  Atthill  ne  le  donnent  que 
de  cette  manière. 

ün  voit  donc  que  TErgot  n’est  pas  toxique  quand  les  doses  n’en  sont 
j)as  répétées  d’une  manière  continue  pendant  des  jours  et  des  se¬ 
maines,  comme  cela  a  lieu  dans  ce  que  nous  avons  appelé  V Ergotisme 
chronique,  NOUS  citerons  à  l’appui  de  celte  afUrmation  l’cxpéiience 
du  D'  Lalesque  qui  a  fait  prendre  à  des  femmes  jusqu’à  230  et  .‘lOü 
grammes  de  poudre  d’Ergot  dans  l'espace  de  20  jours  sans  produire 
de  phénomènes  toxiques  {7'raité  de  l'Ergot  par  Levrat-Perrolon, 
2'  édition,  1853). 


ACTION  PHYSIOLOGIQUE  DES  SUBSTANCES  EXTRAITES  DE  L  ERGOT, 


On  a  pu  voir  par  l’analyse  que  nous  avons  donnée  de  l’Ergot  qu'on 
n’a  pu  en  e.xtraire  une  substance  définie,  cristallisable,  ou  capable  de 
fournir  un  sel  déünj,  qui  pût  être  gardée  comme  le  principe  actif  de 
l'Ergot. 

Le  nom  A'Ergotine,  que  plusieurs  cbiniistcs  ont  donné  à  leurs  pro¬ 
duits  (Wiggers,  Bonjean),  ferait  croire  que  ces  messieurs  en  ont  re¬ 
tiré  un  alcaloïde  délini  qui  serait  à  l’Ergot  ce  que  la  .Morpliine  est  à 
rOpium  :  il  n'en  est  rien.  Toutes  les  matières  extraites  de  i’Ergol  ne 
sont  pas  sans  activité,  mais  aucune  n’a  d’activité  supérieure  à  la  pou¬ 
dre  d’Ergot  et  le  nom  à'Erfjotine  ou  à' EcboUae  donné  à  ces  produits  et 
imprimé  chaque  jour  à  la  quatrième  page  des  journaux  décèle  les 
préoccupations  plus  commerciales  que  scientiriques  de  leurs  auteurs. 

On  n’a  donc  pas  trouve  de  base  ejui  soit  un  principe  actif,  et  l’acide 
organique  qu’on  a  pu  extraire,  qui  est  bien  vraisemblablement  l'acide 
lactique,  n’a  été  reconnu  actif  ni  à  l’état  d'acide  ni  à  l’état  de  sel. 

Quoiqu’il  en  soit,  nous  ferons  connaître  les  eifels  qui  ont  étéoblemis 
expérimentalement  par  ces  dilférentes  matières  dont  quelques-unes, 
ainsi  (pic  nous  l’avons  dit,  ne  sont  pas  sans  acitivité. 

L’Ergotine  de  Wiggers  est  une  résine  obtenue  en  traitant  par  l’al¬ 
cool  de  la  poudre  d’Ergot  préalableineiil  frailée  par  l’Elher  pour  reti¬ 
rer  l’huile  grasse.  Wiggers  attribuait  à  celte  substance  une  activîLc 
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considérable,  puisque  0®',  43  lui  avaient  sufti  pour  faire  périr  un  coq. 

Parola,  contrairement  à  M.  Bonjean,  lui  reconnut  de  l'activité.  Elle 
produisit  chez  un  étudiant  en  pharmacie,  affecté  d’une  hypertrophie 
du  ventricule  gauche,  une  diminution  notable  des  battements  du  cœur 
(de  G7  à  46),  en  même  temps  que  de  la  pâleur  et  de  la  tendance  à  la 
sxmcope  (ylnun/f,  univ,  di  médicinal  1814).  Cependant  les  expériences 
faites  sur  les  animaux  dans  ces  dernières  années  ne  sont  pas  favorables 
à  celte  substance.  Un  centigramme  d’Ergotinede  Wiggers  injecté  sous 
ta  peau  d’une  grenouille,  ne  produit  pas  d’effet  sur  les  contractions  du 
cœur,  et  n’en  change  pas  la  fréquence.  Rien  non  plus  ne  se  voit  du 
côté  des  artérioles. 

Ce  qui  paraît  surtout  se  produire  sous  l’inlluence  de  l’Ergotine  de 
Wiggers,  ce  sont  des  convulsions  et  même  le  tétanos  des  grenouilles. 
D’autre  part  l'Ergoüne  de  Wiggers  paraît  diminuer  l’excitabilité  des 
nerfs  périphériques. 

Il  résulterait  de  ces  deux  propriétés  que  les  convulsions  produites 
par  l’Ergotiue  de  Wiggers  ne  sont  pas  d’ordre  réflexe,  mais  indiquent 
une  excitation  directe  des  nerfs  centrifuges.  Rossbach,  pour  vérifier 
cette  hypothèse,  a  examiné  directement  les  nerfs  périphériques  mo¬ 
teurs  selon  la  méthode  de  Bezold,  au  moyen  d’une  chambre  humide 
■et  prétend  avoir  constate  le  fait  de  visu  {Parmakohgische  Untersu- 
diiigen-,  heft,  p.  116.  1874). 

Ergotise  de  Bonje.vx.  —  La  préparation  nommée  Ergotine  par 
M.  Bonjean  est  un  extrait  par  l'eau  repris  par  l’alcool.  Le  produit  de 
l’opération  est  une  matière  solide  brune  d’une  saveur  piquante  et 
amère,  soluble  dans  l’eau  et  l’alcool. 

Cet  extrait,  qui  n'est  pas  une  matière  définie  et  renferme  probable¬ 
ment  plusieurs  substances  différentes,  n’en  jouit  pas  moins  d’une  cer¬ 
taine  activité.  Mais,  nous  l’avons  dit,  son  action,  qui  devrait  être  beau¬ 
coup  plus  grande  que  celle  de  l’Ergot,  lui  est  au  contraire  inférieure. 
Elle  n’a  que  l’avantage  de  la  solubilité. 

Cette  substance  employée  d’abord  par  plusieurs  praticiens  de  Cham’ 
béry  et  d’.Aix,  MM.  Chevallan,  Carrai,  Barion,  Blanc  et  Revet,  fut 
bientôt  après  expérimentée  à  Paris  par  MM.  Nonat,  Guérard  et  Depaul. 
Malgré  les  réclames  perpétuelles  de  son  fabricant,  malgré  le  rapport 
favorable  de  M.  G.  Sée  {Thèse  inaugurale,  13  juillet  1846),  l’Ergot  a 
été  presque  toujours  préféré  par  les  accoucheurs,  Son^usage  paraît 
avoir  été  presque  complètement  réservé  aux  hémorrhagies  et  à  quel¬ 
ques  affections  chroniques  de  l'utérus.  Au  contraire,  dans  l’expéri¬ 
mentation  sur  les  animaux,  c’est  l’Ergotine  Bonjean,  qui  a  été  le  plus 
souvent  employée  à  cause  de  sa  solubilité  qui  la  rend  beaucoup  plus 
maniable  que  la  poudre  d’Ergot. 

Voici  quels  sont  les  principaux  résultats  des  expériences  qui  ont  été 
faites  sur  les  animaux. 

Lorsqu’on  empoisonne  des  grenouilles  par  l’Ergotine  ie  Bojenan, 
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«cœur  s’arrCte  en  diastole,  c'cst-.’i-dire  qu’il  est  paralyse.  Cet  arrêt  per¬ 
siste  même  si  l’on  vient  à  couper  la  moelle,  et  ne  cesse  que  si  l’on  arrive 
à  paralyser  les  libres  terminales  du  pneumogastrique.  A  dose  moindre 
l’Ergotine  diminue  la  fréquence  des  ballemciiLs  du  cœur,  mais  elle 
rangmentesiladose  devient  trop  forte. 

L’iirgoline  Bonjean  fait  contracter  les  capillaires  ou  tout  au  moins 
tous  les  petits  vaisseaux  pourvus  d’une  tunique  musculaire.  Cette  con¬ 
traction  a  quelquefois  pour  olfet  d'augmenter  la  tension  du  pouls. 
Si  l'injcction  est  faite  dans  les  veines,  la  contraction  des  capillaires 
SC  produit  dans  le  poumon  et  la  tension  artérielle  baisse  au  con¬ 
traire.  Enfin  l'Ergotine  Bonjean  diminue  les  actions  réflexes  et  ne 
produit  jamais  de  convulsion  comme  l’Ergotine  de  Wiggers.  La  res¬ 
piration  et  la  calorification  baissent  sous  i’inlîuence  de  l’ErgoUne  de 
Bonjean;  mais,  si  rinjcclion  a  été  faite  dans  la  jugulaire,  la  respiration 
est  au  contraire  troublée  et  accélérée. 

Ekboline  de  Wenzel.  —  Cette  substance  n'est  pas  plus  que  les  pré¬ 
cédentes  un  alcaloïde,  c’est  une  substance  neutre,  qui  possède  égale¬ 
ment  une  certaine  acüvUc.  Lorsqu’on  en  injecte  de  un  à  10  centi¬ 
grammes  sous  la  peau  de  la  cuisse  d'une  grenouille,  on  voit  se  passer 
<iuelque  ebose  d’analogue  à  ce  qu’on  observe  sons  rinüuence  de  la 
digitaline.  Le  ventricule  perd  de  son  activité,  tandis  que  les  oreilieltes 
continuent  à  se  contracter.  Seulement  ce  n’est  pas,  comme  sous  l’in- 
lltiencede  la  digitaline,  une  eoutraclion  qu’on  produit,  c’est  au  con¬ 
traire  une  paralysie.  On  voit  alors  cerlaines  par  lies  du  ventricule 
rester  neutres  pendant  que  les  parties  voisines  se  contractent.  La 
partie  paralysée  n’est  plus  sensibleaux  excitants,  soit  mécaniques,  soit 
électriques,  soit  chimiques,  elle  est  distendue  par  le  sang  et  forme 
pendant  la  systole  du  cœur  une  petite  tumeur  rouge  qui  contraste 
avec  la  pâleur  des  parties  qui  se  contracteut  (Ilossbach,  Schmidls 
.lahrb-  1874,  4,  II). 

Huile  D’Eacor.  — -  Samuel  Wright  et  ïloolker  regardent  cette  subs- 
lanco  comme  vénéneuse.  Cinquante  centigrammes  troubleraient  pro¬ 
fondément  la  circulation  et  la  respiration  cbez  des  cobayes  et  des 
chiens  et  deux  grammes  pourraient  amener  la  mort.  S.  Wright,  Pe- 
reira  et  M.  Bonjean,  admettent  que  l’huile  d'Ergol  agit  sur  ruLérus 
comme  la  poudre  d’ Ergot. 

Théorie.  Peut-oii  déterminer  aujourd’hui  le  mécanisme  de  l'aclion 
de  l’Ergot  sur  la  contracLLlité  de  rulérus?  Nous  ne  le  pensons  pas, 
nous  devons  nous  borner,  à  dire  que  tandis  que  les  uns  supposent 
ilue  l'Ergot  agit  directement  sur  les  fibres  musculaires  de  rutérus, 
li’aulres  regardent  cette  eoutraclion  comme  produite  par  la  coutrac- 
tion  des  capillaii'cs  et  par  conséquent  indirecte.  Une  troisiènie  théo¬ 
rie  place  l’action  dans  le  système  vaso-moteur  et,  eu  dernier  lieu, 
M,  Brown- Sequard  considère  comme  l’action  preniière  une  ané¬ 
mie  de  la  moelle  produite  par  la  contracUon  des  capillaires.  Enfin, 
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si  l'on  se  rappelle  que  quand  les  contractions  du  travail  ont  com- 
(Ucncé  il  suffit  d’une  ITiction  sur  riiLéruspour  les  provoquer,  on  ar¬ 
rive  à  SC  ilemandcr  si  la  contraction  n’est  pas  le  résultat  d’une 
action  réilexe  dont  le  point  de  départ  serait  la  contraction  des  ca- 
pi  11  aires  utérins.  Ce  ne  serait  plus  alors  «ne  action  directe  du  capillaire 
sur  le  muscle,  mais  une  action  du  capillaire  sur  l’extrémilé  du  nerf 
centripète.  On  pourrait  composer  ainsi  toute  une  série  de  théories 
aussi  fragiles  les  unes  que  les  autres.  Nous  aimons  mieux  dire  qu’à  cet 
égard  il  n’y  a  encore  rien  de  fixé,  et  avouer  tout  simplement  notre 
ignorance. 


TIIER.XPEUTIQUE. 

Action  obsti'fricnlo  île  rErffot.  Si  nous  rcmontons  seulement 
jusqu’à  Murray,  le  plus  complet  de  tous  les  anciens  auteurs  de  àla- 
tière  médicale,  nous  ne  voyons  notée  aucune  des  propriétés  méiii- 
calcs  de  l’Ergot  de  seigle.  Ce  n’est  pas  que  les  traditions  popu¬ 
laires  n’eussent  appris  à  quelques  empiriques  les  vertus  obstétricales 
de  cette  substance  ;  mais  la  médecine  n’a  conquis  que  tout  récemment 
un  médicament  qui  désormais  prend  rang  parmi  les  plus  utiles  que 
nous  possédions. 

De  toutes  les  propriétés  de  l’Ergot  de  seigle,  la  plus  importante  et  la 
plus  incontestable  est  certainement  celle  de  solliciter  des  contractions 
utérines  dans  le  cas  d’inertie  de  la  matrice.  Elle  était  connue  de  quel¬ 
ques  matrones  et  de  quelques  empiriques  ;  mais  le  docteur  Stearns  est 
le  premier  qui  ait  éveillé  sur  ce  point  l’attention  des  médecins  dans  une 
lettre  adressée  au  docteur  Akerly  cl  imprimée  dans  le  Magasin  de  AIé~ 
decine  de  New-York.  Peu  après,  Olivier  Preseott  écrivit,  dans  le  A/edi- 
caland  l*lnjskalJouriiial  (X.XXII,  p.  90),  une  monographie  fort  détail¬ 
lée  sur  l’emploi  de  l’Ergot  de  seigle  dans  rincrlie  de  la  matrice,  la 
leucorrhée,  les  pertes  utérines.  En  France,  à  la  même  époque  et 
même  longtemps  auparavant,  Desgranges  (de  Lyon)  instruit  par  des 
matrones,  conslalait,  par  de  nombreuses  ex[)ériences,  les  vertus  ob¬ 
stétricales  de  ce  médicament  {Noiweaxt  Journal  de  Médecinef  1. 1,  p.  5t). 
Peu  après,  Cbaussicr  et  M”®  Lachapelle  publièrent  une  série  d’obser¬ 
vations  Icllement  contradictoires  avec  tout  ce  qu’on  avait  avancé  des 
effets  avantageux  de  l'Ergot  de  seigle  dans  l’inertie  de  la  matrice,  que 
les  meilleurs  esprits  f  urent  tentés  de  révoquer  en  doute  les  résultats 
des  expériences  antérieures.  De  nouvelles  recherches  furent  entre¬ 
prises,  et  MM,  Govipil  {Journal  des  Progrès,  t.  111,  p.  16H)  et  Villeneuve 
{Mémoire  Ins torique  sur  l’emploi  du  Seigle  ergolé)  'pu.hVièvcnt  chacun  un 
mémoire  fort  étendu  où,  de  l’analyse  scrupuleuse  des  écrits  des  di¬ 
vers  auteurs  et  de  l’exposition  de  leurs  expériences  propres,  il  résultait 
confirmation  pleine  et  entière  des  travaux  des  médecins  de  New- 
York. 
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Aussi  aujourd’hui,  malgré  rentétcment  routinier  de  quelques  mé¬ 
decins  qui  dénient  à  l’Ergot  des  propriétés  presque  aussi  évidentes 
que  le  sont  celles  du  quinquina,  on  est  convenu  généralement  de  l’u- 
tililé  de  ce  médicament  emploj'é  dans  les  circonstances  suivantes  : 

Inertie  de  la  matrice  dans  raccouchcment ,  délivrance  tardive, 
caillots  dans  la  matrice,  hémorrhagies  utérines.  Quant  à  quelques  au¬ 
tres  propriétés,  nous  les  examinerons  pins  tard. 

Inertie  tlo  la  matrltic  peiiilant  le  traviiil  de  l’ncrnui'IiMnent.  Dans 

le  résumé  des  travaux  thérapeutiques  entrepris  sur  l'Ergot  de  seigle, 
que  M.  Bayle  a  publié,  il  se  trouve  que  sur  !,n(>  cas  d’accouchement 
ralentis  ou  empêchés  par  l’inertie  de  la  matrice,  1,031  ont  été  plus 
ou  moins  promptement  terminés  après  l’emploi  du  médicament; 
dans  1  il,  l’Ergot  a  échoué  ;  dans  14,  le  succès  a  été  modéré  (Bayle,  I>i~ 
bliothèque  thérapeutique t  t.  III,  p.  334),  Les  conlracüons  utérines  solli¬ 
citées  par  l'Ergot  de  seigle  se  manifestent  avec  une  promptitude 
extraordinaire;  elles  ne  surviennent  guère  avant  dix  minutes  ni  après 
une  demi- heure. 

Sur  18  cas,  Prescolt  a  vu  {loeocitato)  cette  action  se  manifester  ; 

1  fois  après  8  minutes. 

7  fois  après  10  — 

3  fois  après  H  — 

3  fois  après  la  — 

4  fois  après  i20  — 

La  durée  d’action  du  médicament  varie  d^inc  demi-heure  1  une 
heure  et  demie  environ.  Prescott  [toeo  cilato)^  d’après  l'analyse  de 
39  cas,  la  fi.xe  en  moyenne  à  une  heure  à  peu  près.  Cette  action  va 
s’affaiblissant  au  bout  d'une  demi-heure;  niais  elle  reprend  une  in¬ 
tensité  considérable  si  l’on  veut  donner  une  nouvelle  dose,  alors  même 
que  toutes  les  contractions  utérines  sollicitées  par  la  première  dose 
avaient  cessé  depuis  quelque  temps.  L’extrême  intensité  de  ces  con¬ 
tractions  ne  saurait  se  concevoir  quand  on  n'a  pas  été  témoin.  Elles 
ne  présentent  plus  ces  intervalles  de  repos  qui  ont  lieu  dans  l’état  or¬ 
dinaire;  mais  elles  se  pressent  et  se  succèdent  avec  une  violence 
extraordinaire,  au  point  que  quelquefois,  pendant  une  heure  de  suite, 
l'utérus  sêmhle  se  coritracter  incessamment. 

Prescott,  Stearns,  Desgranges,  Villeneuve,  veulent  que  l’Ergot  de 
seigle  ne  soit  administré  que  lorsque  le  travail  est  tout  à  fait  languis¬ 
sant,  Lorsque  les  douleurs  sc  suspendent  au  moment  où  la  tête  a 
franchi  le  détroit  supérieur.  Presque  tous  sont  aussi  d’acconl  sur  ce 
point,  que  la  dilatation  du  col  utérin  est  une  condition  sine  quà  non 
de  1  emploi  du  médicament;  mais  Desgranges  (jVüuü,  Journ,  de  Méd-. 
t.  1,  p.  34,  1818),  Ilaslam(rAe  medico-ckirurgical  iievmv,  année  1837; 
cl  quelques  autres,  citent  des  faits  desquels  il  résulte  évidemment  que 
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l'Ergot  a  parfaitement  réussi  dans  le  eas  oîi  le  col  n'clait  pas  di¬ 
laté.  Dans  cette  circonstance,  nous  croyons  t[ne  l'on  doit,  niie  deiiii- 
lienre  ou  une  lienro  avant  d’adniinislrer  l’Ergot  de  seigle,  faire  sur  le 
col  de  rutérus  des  frictions  avec  l'extrait  deslramoine  on  de  belladone. 

L’expérience  n’a  fait  que  confirmer  ces  données,  et  nous  voyons 
les  acconclienrs  contemporains  A  peu  près  tous  d'accord  pour  exiger, 
comme  indications  l’Ergot  de  seigle,  que  l’inertie  ne  tienne  à  aucune 
cause  mécanique  faisant  obstacle  la  sortie  de  l'enfaiit.  Il  faul  (pie  le 
bassin  soit  normal,  que  le  col  de  l’iitérus  soit  ciititrement  dilaté  ou 
dilatable,  que  les  membranes  soient  rompues,  que  les  voies  génilalcs 
aient  les  dimensions  siiflisantcs  pour  laisser  passage  à  l’enfant;  enfin 
que  la  présenLalion  de  l’enfant  soit  telle  que  l'accoucliement  puisse  se 
terminer  spontanément. 

Il  faut  donc  bien  s’assurer  que  ni  le  bassin,  ni  rorifice  du  col,  ni  la 
vessie,  etc.,  ne  présentent  des  obslacles  contre  lesquels  les  elforts  in¬ 
fructueux  de  la  femme  se  sont  épuisés  (Bailly,  Notweau  Dictionnaire  de 
Mêd.  et  de  Ckir.y  art.  Eugot). 

Nous  ajouterons  avec  M.  Tarnicr  qu’on  ne  doit  employer  ce  médi- 
canienL  qu’en  cas  d’absolue  nécessité,  et  qu’il  faut  en  surveiller  l’effet 
sur  la  circulation  fmtalepar  une  auscultation  souvent  répétée.  Si  les 
bal  tements  du  emur  se  ralentissent,  on  pourra  au  moins  conjurer  le 
danger  en  appliquant  le  forceps  (Taniier,  Rtipport  «  C Académie  de 
Médecine.  20  nov.  IS72). 

C'est  ici  le  lien  d’examiner  si  radministration  de  l’Ergot  dans  le  cas 
d’inerfie  de  la  matrice  est  toujours  exemple  de  dangers  et  pour  la 
mère  et  pour  l’enfant.  Les  adversaires  de  ce  médicament  n’ont  pas 
mam[né  d'invoquer  fl  l’appui  de  leur  opinion  quelques  cas  malheu¬ 
reux  qui  s’étaient  offerts,  soit  dans  leur  pratique,  soit  dans  celle  des 
paidisans  de  l'ErgoL  Mais  ici  il  faut  songeij,  avant  tout,  que  le  niédi- 
t  amont  n’est  en  général  employé  que  dans  les  accouchements  labo¬ 
rieux,  dans  ceux  où  la  longue  durée  du  travail  a  épuisé  les  forces  de 
la  mère  et  fatigué  le  fœtus,  dans  des  cas  où  une  confonnation  vicieuse 
soit  du  bassin,  soit  du  produit  de  la  conception,  met  obslacle  h  l’ac- 
conchement,  dans  des  cas  enfin  où  l’état  de  maladie  de  la  mère  est  la 
(‘ause  de  ralî'aiblissement  de  la  contractilité  utérine.  Est-il  surpre¬ 
nant  alors  que,  dans  des  circonstances  aussi  défavorables,  on  ail  en 
plus  d’accidents  à  déplorer  que  dans  les  cas  ordinaires?  IS  nous  paraît 
donc  bien  difficile  de  prononcer  d'après  les  faits  (jui  ont  été  indiqués, 
'routefois,  il  semble  raisonnable  de  croire  que  la  précipitation  du 
travail,  que  la  pression  permanente  et  violente  de  rulénis  contre  b; 
hetiis,  et  du  fœtus  (pii  réagit  contre  rmériis,  puisse  n’ètrc  pas  quel¬ 
quefois  sans  [u’cjudice  pour  la  mère  ou  pour  l’en  faut.  C’est  au  pra¬ 
ticien  de  juger  si  ces  inconvénients  sont  de  nalure  à  *conti'el)alancer 
ceux  qui  pourraient  résulter  de  l’expectation  ou  de  certaines  manœu¬ 
vres  chirurgicales. 
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A  noire  avis,  le  plus  grand  danger  est  dans  l’excessive  violence  des 
douleurs  expiiUrices  auxquelles  donne  lieu  ringcslion  de  l’ Ergot.  Les 
femmes  contraintes  à  pousser  sans  cesse  font  des  eiforts  immenses,  et 
les  poumons  et  le  cerveau  restent  dans  un  état  de  congestion  qui  peut 
être  dangereux. 

Aussi  croirions-nous  contre-indiquée  radministralion  de  l'Ergot 
dans  les  convulsions  puerpérales,  ù  moins  que  l’on  ne  jugeât  que  de 
faibles  efforts  dussent  suffire  pour  l’expulsion  du  fœtus;  encore,  dans 
ce  cas,  malgré  l’autorité  de  AValerhousc,  de  Michell,  de  Uochc,  de 
Brinkle,  de  Godquin  (Voyez  Bayle,  liibL  thér,,  loc.  cit.),  conseille¬ 
rions-nous  de  préférence  l’emploi  du  forceps. 

Pourtant  nous  n’irons  pas  plus  loin  sans  donner  le  résumé  d’une 
note  du  docteur  Blariau  {Gaz.  médicale^  t839)  sur  certains  accidents 
dus  à  l'emploi  de  celte  substance  dans  les  accouchements. 

Tout  en  reconnaissant  l’iitilité  incontestable  de  l’Ergot  de  seigle, 
dont  il  est  lui-niéme  grand  partisan,  l’auleur  de  cette  note  appelle 
l’atlenlion  sur  les  effets  funestes  de  celte  substance,  non  sur  la  mère, 
mais  sur  l’enfant.  11  pose  en  fait,  d’après  sa  propre  observation,  que 
l’emploi  de  l’Ergot  de  seigle  chez  les  femmes  en  couches  fait  mourir 
un  enfant  sur  cinq  naissances,  et  cela  par  la  compression  incessante 
qu’éprouve  le  cordon  ombilical  sous  les  contractions  coulinues  de  la 
matrice  que  le  médicament  provoque.  Ces  contractions  artificielles  ou 
provoquées  n’ont,  d’après  l’auteur,  un  résultat  aussi  fâcheux  que  parce 
qu'elles  ne  sont  pas  intermittentes  comme  les  contractions  naturelles. 
La  permanence  des  contractions  ergoliques  fait  éprouver  au  cûr[)S  de 
l’enfant  une  compression  continue,  qui,  jointe  à  la  compression  du 
|•.ordOIl  dans  la  matrice  elle-même,  üiiit  souvent  par  lui  devenir  fu¬ 
neste. 

M.  Blariau  est  allé  plus  loin  :  il  a  fait  un  relevé  à  l’état  civil  de  la 
ville  de  Gand  du  nombre  des  enfants  mort-nés  depuis  l’année 
jusqu’à  l'année  1833,  relevé  qu'il  a  comparé  au  nombre  des  enfants 
mort  nés  de  l’année  1836,  et  il  a  trouvé  que  depuis  un  an  et  demi  le 
nombre  des  enfants  mort-nés  avait  augmenté  du  double  dans  la  ville 
de  Gand,  résultat  qu’il  ne  peut  attribuer  qu’à  l'usage  fréquent  de 
l’Ergot. 

L’observation  relative  à  l’action  nuisililc  de  l'Ergot  sur  renfaul  n’est 
certainement  pas  neuve,  mais  le  résultat  que  àl.  Blariau  signale  sem¬ 
blera  exagéré  à  beaucoup  de  praticiens. 

Par  quel  mécanisme  l’Ergot  peut-il  être  nuisible  à  l’enfant?  Est-cû 
par  une  action  toxique  ou  par  une  action  mécanique?  Tous  les  accou¬ 
cheurs  ont  pensé  que  le  danger  que  court  le  fœtus  tient  à  la  compres¬ 
sion  exercée  sur  ses  organes  par  la  contration  énergique  et  surtout 
perniauente  de  l'utérus  sous  l’influence  de  l’Ergot.  Personne  n’a  pensé 
jusqu’ici  que  l’enfant  fut  atteint  par  une  sorte  d’empoisonnement  dû 
au  passage  des  principes  de  l’Ergot  dans  son  propre  sang.  Ce  passage 
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(les  substances  actives  de  l’Ergot  est  bien  probable  et  nous  pouvons 
nous  fonder  pour  ra<imetlre  sur  ce  qui  s'observe  pour  bien  d'autres 
substances  dont  on  a  pu  montrer  la  [iréscnce  dans  le  sang  mèrîie  du 
fœtus,  Mais  il  u’est  pas  probable  que  ce  soit  là  le  plus  grand  danger 
pour  la  vie  de  reufant. 


Avortcmciii.  Eorsfju’un  avortement  survient  dans  les  quatre  pre¬ 
miers  mois  de  la  grossesse,  les  fibres  utérines  encore  peu  développées 
manquent  d’énergie  pour  expulser  le  produitdc  la  conception.  D’autre 
pari  le  tissu  compact  et  résistant  du  col  augmente  la  diflieulLé  de 
rexpulsiou.  Pendant  tout  ce  temps  l’hémorrhagie  continue  et  l’on  est 
souvent  obligé  de  ménager  le  sang  de  la  femme. 

Il  y  a  donc  utilité  à  donner  l'Ergot  de  seigle  dont  l’action  sur  la 


coatracliiité  utérine  est  bien  évidente  dès  te  troisième  mois  de  la  gros¬ 


sesse,  et  l’on  accorde  en  général  que  cotte  augmentation  dans  l’activité 
(les  contractions  facilite  le  décollement  de  l’ceuf  et  son  expulsion.  Il  y 
a  donc  en  jiareil  cas  une  indication  réelle  de  l'Ergot  si  l’avortemciit 
est  manirestenient  assez  avancé  pour  qu'on  n’espere  plus  qu'il  puisse 
s’arrêter.  Néanmoins,  les  accoucheurs  contemporains  conseillent  d’al- 
lendre  (]tie  le  col  se  soit  ramolli  et  que  la  partie  inférieure  de  l’œuf 
soit  assez  engagée  pour  que  la  contraction  utérine  ne  l’y  enferme  pas 
tout  à  fait.  C’est  là  une  très-bonne  réserve  qu’on  ne  devra  transgresser 
(pi’en  cas  d'hémorrhagie  grave. 


U(' modéré  tiu  baitsiii.  M.  Bailly,  dans  son  excellent 
article  Ergot  du  nouveau  dictionnaire  de  médecine  et  chirurgie,  écrl^ 
<pi’on  peut  encore  avoir  recours  à  i’Ergot,  dans  le  cas  derétrécissemen’ 
du  bassin,  si  l’on  a  pu  s’assurer  par  une  mensuration  rigoureuse  que 
le  diamètre  anlcro-posténeur  n’est  pas  inférieur  à  9  coulimètres,  mais 
il  est  indispensable,  pour  recourir  à  ce  moyen,  que  la  présentation  de 
reufant  soit  celle  du  sommet,  et,  encore,  si  au  bout  d’une  heure,  la 
lète  n’a  pas  passé,  il  faudra  avoir  recours  au  forceps  ou  au  levier. 


i^réüeutatioM  iiii  «uVe.  Aloi’S  que  le  siégc  de  l’enfant  est  parvenu 
sur  le  plancher  du  bassin,  il  est  bon  d'administrer  à  l'accouchée  un 
ou  deux  grammes  d’Ergot,  afin  que  les  contractions  utérines  devenues 
plus  énergiques  et  plus  suivies  facilitent  la  sortie  de  la  moitié  supé¬ 
rieure  de  L’enfant,  et  aident  ainsi  aux  manœuvres  qu’il  faut  si  souvent 
jiralicpier  pour  terminer  ce  genre  d’accouchement  (Bailly,  (oc.  ai  ). 

JlémorriinsTte»  iiuerpérales.  ÛM  Sait  que  Ics  hémorrhagiOS  qul 

surviennent  après  la  dcliviance  ont  une  abondance  et  une  rapidité 
elfrayanles,  Ouellc  que  soit  l’activité  de  l’Ergot  de  seigle,  il  lui  faut 
au  moins  dix  minutes  pour  agir,  et  si  l’accouchcur  n'avait  d'autre 
ressource  à  opposer,  la  femme  chez  laquelle  survient  une  de  ces  hé- 
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lYiorrhagies  foudroyantes  succomberait  infaillildemcnt.  Fort  heureu¬ 
sement  on  peut  dans  une  certaine  mesure  prévoir  cette  inertie,  et 
comme  l’Ergot  n’expose  îl  aucun  danger,  il  sera  bon  de  l’administre'* 
chaque  fois  qu'on  aura  quelque  raison  de  craindre  cette  terrible  com¬ 
plication. 

La  première  raison  que  nous  donnerons,  est  la  connaissance  que 
pourra  avoir  raccouchcur  ou  même  la  femme  d'une  disposition  per¬ 
sonnelle  idiosyncrasique  aux  hémorrhagies  puerpérales.  En  pareil 
cas,  malgré  la  marche  favorable  de  raccouchement,  on  fera  bien 
-d’administrer  un  ou  deux  grammes  d’Ergot  aussitôt  après  la  sorlif 
de  l’enfant. 

Lors  donc  qu’une  femme  vous  avertira  qu’elle  est  sujette  aux  hé¬ 
morrhagies  puerpérales,  ou  bien  qu’elle  aura  mis  au  monde  deux 
enfants,  ou  bien  encore  qu’elle  aura  paru  épuisée  par  le  travail ,  bien 
qu’il  ait  été  régulier,  il  faudra  donner  l’Ergot  aussitôt  après  l’accou- 
chement. 

11  en  est  de  môme  foutes  les  fois  qu’il  faut,  pour  terminer  raccou¬ 
chement,  avoir  recours  au  forceps  ou  à  la  version.  C’était  la  pra¬ 
tique  ordinaire  de  P.  Dubois. 

Nous  ajouterons  encore  cette  remarque  faite  par  M.  Ulol  que  toutes 
les  femmes  atteintes  d’anasarque  avec  ou  môme  sans  albuminurie 
sont  très- exposées  aux  hémorihagies  puerpérales. 

I 

némorriinaiffi  poüt-piierpf  rnles.  Il  s’agit  d’hémorrliagics  tardives 
survenant,  soit  plusieurs  jours  après  raccouchement,  soit  le  lende¬ 
main  ou  les  jours  suivants,  l’Ergot  pourra  rendre  encore  de  très- 
grands  services.  Cette  remarque  est  surtout  applicable  à  la  médecine 
de  campagne  où  les  médecins  sout  souvent  obligés  de  quitter  leurs 
clientes,  peu  de  temps  après  raccouchement  pour  s'en  éloigner  à  des 
<lislances  souvent  fort  grandes.  .Mais  partout  où  les  accouchées  sout 
entourées  de  soins  intelligents,  celte  précaution  n'a  pas  besoin  d’ôlre 
prise  d’avance  quand  la  contraction  utérine  dessine  rapidement  ce 
^lue  les  anciens  appelaient  le  g tol/e  rassurant  des  accoucheurs. 

Délivrance  lartiiire.  Quand  l’arrière-faix  tarde  îl  sortir,  et  surtout 
■rjiie  sa  présence  détermine  des  hémorrhagies;  (luand  en  plaçant  sa 
main  sur  l’hypogastre,  l’accoucheur  ne  sent  pas  l'utérus  se  contracter 
•  au-dessus  du  pubis,  l'Ergot  de  seigle  rend  de  grands  services.  Cela  ré¬ 
sultait  déjà  des  faits  recueillis  par  Bortlot,  Davies,  Bolardini,  Uuchà- 
teau,  Morgan  (l%es  lu  nibliothèque  thérapeutique  de  Bayle),  BetUon 
{Archiv.  gén.  de  t.  XXllî,  p.  577),  Maurage  (û/.,  t.  X  Vlll,  p.  557). 

L’action  de  l’Ergot  est  souvent  plus  sûre  quand  le  placenta  est 
déjà  en  partie  engagé  dans  le  col  de  l’utérus. 


Caillot»  dans  la  matrice-  Lorsqu’après  la  délivrance  la  matiice  ne 
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SC  contracte  pas  suflisammenl,  il  s'y  accumule  souvent  des  caillots 
vokunineux.  Le  mieux  sera  d’abord  d’introduire  la  main  pour  les  re¬ 
tirer,  mais  si  cette  manœuvre  est  trop  douloureuse,  ou  si  l’accou- 
cliemcnt  remonte  déjà  à  un  ou  plusieurs  jours,  il  sera  préférable 
d'administrer  l’Ergot  à  doses  fractionnées  et  de  faire  mettre  un  ca- 
luplasnic  sur  l’hypogastre. 


AOniatiies  puerpérnioB.  Dans  une  discussion  qui  eut  lieu  à  l’Acadé¬ 
mie  de  médecine,  en  M.  Jules  Guérin  vint  soutenir  que  l’inertie 
utérine  après  raccouchcmcnt,  môme  quand  elle  n’existait  qu’à  un 
faible  degré,  mettait  la  plaie  placentaire  dans  le  cas  des  plaies  expo¬ 
sées  à  l’air,  M.  J.  Guérin  attribuait  à  cette  condition  la  cause  des  ma¬ 
ladies  puerpérales,  et  il  pensait  que  l’Ergot  de  seigle  venant  à  pro¬ 
duire  la  contraction  faisait  une  véritable  occlusion  dé  la  matière,  et 


mettrait  la  plaie  placentaire  dans  les  conditions  favorables  d’une  plaie 
sous-cutanée.  Cette  pratique  suivie  à  l’hôpital  Cochin,  par  M.  de 
Saint-Germain,  dans  le  but  d'éviter  les  hémorrhagies  consécutives 
paraît  avoir  été  favorable  (Bureau,  Thèse  de  Paris,  1870,  7  mai). 


éinoi-riing'iea  n<ài‘in«8  non  pu«rpôrni«a.  Il  était  naturel  de  pen¬ 
ser  que  si,  après  raccoucbemenl,  rjnertie  de  Tutérus,  en  laissant 
béants  dans, la  cavité  de  la  matrice  les  sinus  utérins,  était  la  cause  tic 
la  métrorrliagic,  l’Ergot  de  seigle,  dont  Faction  était  si  puissante,  res¬ 
serrerait  les  fibres  de  l’organe,  rapprocherait  les  parois  des  vaisseaux, 
et  favoriserait  l’expulsion  des  caillots  qui  pouvaient  être  retenus  dans 
e  viscère.  Le  succès  justifia  cette  prévision,  et  les  faits  rapportés  par 
Mandeville,  Balardiui,  Bordot,  Goupil,  etc.,  etc.  {lac.  cit.),  démontrent 
de  la  manière  lapins  évidente  l’heureuse  et  rapide  influence  de  FEi'gol 
dans  cette  grave  complication  de  l'enratilemenl.  Mais  on  n’était  pas 
également  d’accord  sur  les  propriétés  de  ce  médicament  dans  le  cas 
de  métrorrhugie  non  puerpérale. 

Prcscott  (1)  dit  positivement  que  l’Ergot  n’a  d'action  sur  Fulérus 
que  quand  les  fibres  de  cet  organe  sont  dilatées  ; 

Que  Fulérus  non  imprégné  {unimprcgmled)  ne  sera  point  affecté  par 


l’Ergot  ; 

Que  FErgot  ne  doit  pas  être  employé  dans  une  hémorrhagie  dépen¬ 
dante  d’une  action  arlériolle  augmentée,  attendu  que,  dans  ce  cas,  le 
volume  de  l’utérus  est  près  de  son  minimum. 

Bien  que  ces  assertions  ne  soient  appuyées  sur  aucun  fait,  la  plu¬ 
part  des  auteurs,  qui  ont  calque  leurs  travaux  sur  ceux  de  Prescolt,  ont 
professé  les  mêmes  opinions.  Ou  bien  ils  n'ont  point  parlé  de  l'emploi 
de  FErgot  dans  les  hémorrhagies  utérines  indépendantes  de  l’accou¬ 
chement,  ou  bien  ils  n'en  ont  fait  mention  que  pour  le  condamner. 


(1)  Dissertation  on  the  n attirai  hîstory  and  medical  eflects  of  Secale  cormim  oi'tu 
Drgotj  by  Oliver  Prcscott  {Xkdicüi  and  ^difjsical  JidurtKd)* 
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M-  Mandcville  (1),  à  la  suilc  d’une  observation  de  ménorrhagîe  arrêtée 
par  l’Ergot  de  seigle,  dit  :  «  Pourrait-on  attendre  quelque  avantage  de 
son  administration  dans  les  ménorrhagics  passives?  Je  ne  le  crois  pas, 
car,  dans  ce  dernier  eas,  la  cause  de  l’hémorrhagie  paraît  avoir  sou 
siège  dans  le  système  exhalant;  tandis  que  le  seigle  ergote  paraît 
porter  son  action  seulement  sur  le  système  niusculaire.  d 

M.  Villeneuve  (2)  dit  que  «  le  Seigle  ergoté  ne  paraît  avoir  d’action 
prononcée  surrulérus  que  lorsque  cet  organe,  contenant  le  produit  de 
la  conception,  est  au  moment  de  Tespulser.  » 

M.  Goupil  (3)  rapporte  que  plusieurs  auteurs,  qu’il  ne  cite  pas,  ont 
dit  avoir  obtenu  de  bons  résultats  dans  la  ménorrbagie,  mais  qu’ils 
n’ont  point  donné  de  faits  détaillés,  et  que  M,  Andrieux,  après  avoir, 
dans  un  cas  de  ce  genre,  employé  tons  les  moyens  usités,  voulut  es¬ 
sayer  le  Seigle  ergoté,  dont  il  n'a  obtenu  aucun  effet  avantageux. 

Plusieurs  écrivains  cependant  ont  parlé  de  la  propriété  antiménor- 
rhagique  de  l'Ergot,  Chapman  (l)  dit  avoir  vu  deux  dysménorrhées 
dans  lesquelles  le  Seigle  ergoté  apporta  beaucoup  de  soulagement,  puis 
il  ajoute  :  «  On  en  relire  plus  d’avantages  dans  l’hémorrhagie  utérine  : 
je  no  l’ai  jamais  employé,  mais  on  ne  peut  se  refuser  à  croire  qu’il  soit 
utile.  I) 

M.  Peronnier  (3)  énonce  la  propriété  anliménorrhagiqnc  de  l’Ergot. 

On  lit  môme  dans  un  ouvrage  latin  du  dix-septiènie  siècle  (G)  que 
l’on  s’est  bien  trouvé  de  l’administration  de  FEi’got  de  seigle  [Ciavus. 
secalinu^)  dans  les  ménorrhagies. 

Mais  jusque-lè  ce  ne  sont  que  de  simples  indications. 

Quelques  auteurs  récents  ont  été  plus  loin  :  ils  ont  cité  des 
faits. 

Cabini,  Pignacca,  Bazzoni,  médecins  italiens,  dans  des  travaux  in¬ 
sérés  dans  le  journal  d'Omodéi  (7),  rapportent  plusieurs  observations 
de  ménorrliagies  guéries  par  l’Ergot  de  seigle. 

Mais,  outre  qu’elles  sont  excessivement  courtes  et  peu  détaillées,  ces 
observations  se  trouvent  accolées  à  d’an  1res  d'épistaxis,  d  hématémèse, 
de  pneuinorrhagie,  de  leucorrhée,  guéries  de  même  par  l'Ergot.  Or  ce 
rapprochement  était  peu  fait  pour  inspirer  la  confiance. 

Il  n’en  est  pas  de  même  des  expériences  de  Sparjani.  Cet  auteur 
avait,  dans  un  excellent  mémoire  inséré  dans  le  journal  d’Omodéi  (8j, 


(1)  Gnzcüe  mé'iknle,  1827,  p.  124! 

(2)  Mémoire  hmtnritjue  sur  Vempîoi  du  Seigle  ergoté  pour  occélêret  déieruuner 
raccùU'Jtemenl  ou  la  délivrance  dans  le  cas  dUneriie  de  la  matrice,  par  A. -G  -L.  Ville- 
neuve,  p.  73. 

.hnvnal  d»ft  Progrès,  1837,  t.  III,  p.  183. 

(4)  Cliapuian,  Elfmeuts  of"  Ihcrniteutics,  t,  I",  p,  iS3. 

(5)  Peronnier,  Thèse  de  Montpellier,  pour  1825. 

((î)  Sgh'iu  Uernicia. 

(7)  Annati  untversali  di  Medichin,  1831. 

(È)  Idem,  1830. 
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rapporte  sept  cas  t  rès-délaillés  de  ménorrhagies  guéries  par  l'Ergot  de 
seigle. 

Nous  avons,  en  183î,  de  concert  avec  M.  Maisonneuve,  public,  dans 
le  liuUiitin  dt;  Tliirttpmtùiue^  le  résultat  de  nos  propres  expériences, 
résultat  ejui,  déjà  si  satisfaisant  à  cette  époque,  a  clé  confiriné  depuis 
par  des  laits  plus  nombreux. 

Nus  premières  expériences  ont  été  faites  sur  vingt-deux  femmes;  et 
laissant  de  côté  tout  ce  qui,  dans  ces  faits,  n'intéi'csse  que  la  patho¬ 
logie,  nous  étudierons  ici  ce  qui  a  trait  à  la  thérapeutique.  Nous  exa¬ 
minerons  racticn  de  l’Ei’got  de  seigle,  en  pas.sant  en  revue  les  plicno- 
mènes  variés  qu’il  a  déterminés  dans  les  dîirérents  organes;  puis  nous 
essaierons  d’établir  quelques  propositions  générales  relatives  aux 
eirets  toxiques  et  médicanaenleux,  etau  mode  d’administration  de  cet 
agent  thérapeutique. 

Au  premier  rang  sc  trouvent,  tant  pour  leur  importance  que  pour 
leur  existence  constante,  ceux  qui  ont  pour  siège  l’utérus.  On  peut  les 
réduire  à  deux  :  la  suppression  de  récoiilement  sanguin  et  les  co¬ 
liques. 

V  Suppression  de  l'écoulement  sanfjuin.  Dans  aucun  cas,  l’hémorrha¬ 
gie  ne  s’est  montrée  rebelle  à  l’action  de  l’Ergot  de  seigle,  quel  qu’ait 
été  du  reste  l’cLat  de  rutérus.  Nous  ne  prétendons  pas  en  tii-er  la  con¬ 
clusion  que  cette  action  soit  infaillible,  nos  expériences  eussent-elles 
été  dix  fois  plus  nombreuses;  mais  au  moins  nous  nous  croyons  en 
droit  de  conclure  que  cette  action  est  évidente,  et  ne  saurait  être  ré¬ 
voquée  en  doute. 

Si  le  résultat  général  a  été  identique,  il  n’en  a  pas  été  de  même  des 
résultats  partiels.  De  nombreuses  variations  ont  eu  lieu,  tant  dans  la 
r.qjidilé  que  dans  la  succession  et  môme  dans  l’existence  des  effets  pro- 
diiits  par  chacune  des  doses  du  médicament;  et,  comme  nous  allons 
le  voir,  la  ca’use  de  ces  variations  est  extrômement  dirûcile  à  déter¬ 
miner. 

En  considérant  le  mode  d'action  de  l’Ergot  dans  l'inertie  de  la  ma¬ 
trice,  en  se  rappelant  l’opinion  de  PrcscoU  et  de  Villeneuve  que  nous 
avons  rapportée  plus  haut,  on  aurait  pu  croire  que  les  effets  théra¬ 
peutiques  eussent  été  d’autant  plus  sensibles  que  l'état  de  l’utérus  se 
serait  plus  rapproché  de  ce  qu'il  est  pendant  la  gestation;  qu’après  un 
avortement,  par  exemple,  ou  bien  chez  les  femmes  qui  avaient  eu 
plusieurs  enfants,  et  chez  lesquelles  par  conséquent  le  tissu  delà  ma¬ 
trice  conserve  quelque  chose  de  plus  musculaire,  les  hémorrhagies 
eussent  dù  céder  plus  rapidement. 

L’expérience  n’a  pas  confirmé  cette  présomption.  En  effet,  d’uii 
côté,  chez  sept  femmes  dont  l’utérus  n'avait- jamais  contenu  de  pro¬ 
duit  de  conception,  nous  avons  vu  récoulcnient  sanguin  s’arrêter  au 
bout  d’un  quartd’heurc,  et  en  six,  sept,  huit,  douze,  seize,  vingt-quatre 
heures;  d’un  autre  côté,  chez  les  femmes  qui  venaient  d’avorter,  ou 
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qui  avaiont  eu  des  cnFaiils,  la  suppression  a  eu  lieu  au  botit  d’uu 
quart  d’heure,  d’une  demi-heure,  et  en  quatre,  six,  huit,  seize,  dix- 
huit,  vingt,  vingt-quatre,  trente -six  heures.  Or,  la  projiortion,  loin 
d'ôtre  défavorable  aux  utérus  non  imprégnés{Mn»«/u'eÿ'na;rrf;,  selon  l’ex¬ 
pression  pittoresque  de  Prcscolt,  est  plutôt  à  leur  avantage.  Mais  la 
difTércnco  est  trop  minime  pour  qn’on  doive  en  tenir  compte  autrement 
<|ue  pour  en  conclure  que  la  rapidité  d’action  de  l'Ergot  de  seigle  est 
toujours  ù.  peu  près  la  même,  soit  que  les  lilires  de  ruterus  aient  été 
distendues  par  des  grossesses  antérieures,  anciennes  ou  récentes,  soit 
qu’elles  n’aienl  jamais  éprouvé  de  distension. 

IJien  plus,  dans  cinq  cas  où  l’écoulement  sanguin  était  symptoma¬ 
tique  d*un  cancer  de  la  matrice,  nous  avons  vu  îa  perle  s’arrêter  en 
moins  de  trente-six  heures.  Ces  faits  sont  remarquables;  nous  y  re¬ 
viendrons  quand  nous  discuterons  le  mode  d’action  de  l'Ergot  de 
seigle  sur  l’utérus.  Mais  déjà  nous  pouvons,  en  les  rapprorhatil  des 
faits  que  nous  avons  analysés  plus  haut,  en  tirer  celte  conclusion, que 
l’aptitude  dorulérns  à  recevoir  rinflucncc  de  l’Ergot  de  seigle  ne  dé¬ 
pend  pas  d’une  manière  très-marquée  de  l’étal  des  libres  de  cet  organe. 

Le  temps  depuis  lequel  existe  la  maladie  ne  paraît  pas  non  plus  avoir 
beaucoup  d’influence  sur  la  rapidité  de  la  guérison.  Dans  plusieurs 
circonstances  nous  avons  vu  I  hémorrhagie,  durant  depuis  un  mois  ou 
six  semaines,  céder  en  six,  sept  heures  et  même  en  un  quart  d’heure, 
tandis  que,  dans  des  circonstances  semblables,  elle  ne  s’est  arrêtée 
qu’au  bout  de  vingt  et  trente-six  heures.  D’un  autre  côté,  i’béinor- 
rhagie  durant  depuis  moins  de  quinze  jours  s’est  arrêtée  tantôt 
au  bout  d’un  quart  d’heure  ou  d’une  demi-heure,  tantôt  seulement  au 
bout  de  vingt  ou  vingt- quatre  heures. 

Nous  pourrions  faire  les  mêmes  réflexions  relativement  ù  l’Age  des 
malades. 

Dans  quelques  cas,  l'hémorrhagie,  après  avoir  été  complètement 
suspendue,  s’est  reproduite,  mais  avec  des  caractères  tout  dilfcrents 
de  ceux  qu’elle  présentait  d’abord.  Le  plus  souvent  ce  n'était  pas  un 
Ilux  sanguin  pur,  mais  bien  un  flux  séro-sanguinolent  analogue  àrécou- 
lement  lochial,  dont  il  a  mê[ne  quelquefois  présenté  Codeur  ;  et  d'ail¬ 
leurs  ce  n'a  jamais  été  une  vcrilahle  mélrorrhagîe,  mais  seulement  un 
suintement  de  sang  moins  abondant  que  celui  (jui  coiisUlue  les  règles. 
Aucun  état  particulier  de  rulénis,  aucune  circonstance  relative,  soit 
à  la  durée  de  la  maladie,  soit  à  l’Age  ou  au  tempérament  des  malades, 
ne  paraît  avoir  exercé  d’inllucnce  sur  la  production  de  ce  léger  acci¬ 
dent;  le  plus  souvent,  il  a  reconnu  pour  cause  (ineîque  irnpi’udcnce 
de  la  part  des  malades,  quelque  erreur  dans  le  mode  d'administration 
du  médicatnent,  ou  bien  quelque  circonstance  fortuite.  Nous  avons 
remarciué  encore,  sans  pouvoir  l’expliquer,  que,  lorsque  la  récidive  a 
eu  lieu,  elle  s’est  manilêslée  de  préférence  le  malin,  et  surtout  entre 
quatre  cl  six  heures. 
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Dans  presque  tous  les  cas,  fîès  les  premières  prises  d’Ergot  de 
seigle,  on  a  pu  remarquer  des  modifications  sensibles  dans  la  nature 
ou  l'abonduncc  de  la  perte  ;  plusieurs  fois  même,  6n  centigrammes  oui 
siifü  pour  la  supprimer  complètement.  Cependant,  dans  quelques 
circonstances,  nous  avons  administré  2  à  3  grammes  sans  produire 
aucun  effet  appréciable,  les  phénomènes  ne  comrnenQant  à  paraître 
qu’à  la  quatrième,  cinquième  ou  sixième  dose,  et  même  une  fois  la 
perte  a  augmeiilé,  malgré  l’ingestion  de  4  grammes  d'Ergotde  seigle. 
Ce  fait,  quoique  exceptionnel,  est  cependant  important,  en  ce  qu’il 
prouve  :  t®  que  l'Ergot  ne  doit  pas  être  considéré  comme  impuissant 
par  la  seule  raison  que  60,  120  ou  480  cenligramines  n’ont  produit 
aucun  effet;  2®  que,  dans  les  cas  urgents,  il  ne  faut  pas  compter  aveu¬ 
glément  sur  les  effets  d'une  certaine  dose  de  ce  médicament,  mais 
bien  surveiller  son  action,  afin  de  redoubler  promptement  les  doses, 
si  les  premières  sont  restées  inactives. 

2®  Coliques  utéi  ines,  La  suppression  de  l’hémorrhagie  ne  s’est,  dans 
aucune  circonstance,  présentée  comme  effet  unique,  isolé  de  tout  autre 
phénomène  nlérin  :  toujours  nous  l’avons  vue  précédée  on  accontpa- 
gnée  de  coliques  plus  ou  moins  violentes.  Ces  coliques,  constaEiles 
dans  leur  existence,  paraissent  essentiellement  liées  à  la  diminution 


de  1  ccoulernenl  sanguin,  cl  peuvent  môme  singulièrement  servir  à  en 
éclairer  le  mécanisme.  Toutefois,  chose  remarquable,  si  d’un  côté 
nous  n’avons  jamais  vu  rbémorrhagie  se  supprimer,  ni  même  se 
modifier  sans  coliques  préalables,  d’autre  part,  ce  n’est  pas  toujours 
après  les  coliques  les  plus  violenlcs  que  se  sont  déclarées  les  modifi¬ 
cations  les  plus  sensibles  dans  récoulemcnt  sanguin.  Cependant,  en 
thèse  générale,  des  coliques  intenses  sont  ordinairement  les  précur¬ 
seurs  d’une  diminution  ou  d’une  modification  notable  des  perles 
utérines.  Cette  coïncidence  pourrait  même  faire  penser  que  le  mode 
d’action  de  l’Ergot  de  seigle  serait  le  même  dans  la  guérison  des  mé- 
norrliagies  et  dans  celle  de  l'inertie  de  la  matrice,  ou  des  métrorrha- 
gies  qui  en  sont  la  suite.  Dans  l’une  comme  dans  l'autre  circonstance, 
le  médicament  agirait  en  déterminant  la  conlractioii  des  fibres 
de  rutérus.  En  effet,  nous  voyons  que,  dans  l’expulsion  du  produit  de 
la  conception,  quelle  que  soit  du  reste  l’époque  de  la  grossesse,  les 
coliques  et  les  contractions  utérines  ont  entre  elles  une  relation  telle, 
que  l'existence  des  unes  indique  infaîllibiement  l’exisLencc  dos  autres. 
Dans  le  langage  des  accoucheurs,  ces  deux  mots  sont  même  regardés 
comme  synonymes  :  or  pourquoi  n’en  serait-il  pas  ainsi  dans  le  cas 
qui  nous  occupe? 

Il  est  vrai  qu’au  premier  coup  d’anl  il  paraît  dilïicile  de  concevoir 
l’existence  de  conlraclions  dans  un  tissu  compacte  et  serré  comme 
celui  d’un  ulérus  vierge,  par  exemple;  mais  nous  ferons  remarque!’  : 
l®que  cet  organe,  quand  il  est  le  siège  mènie  d'une  simple  congestion, 
se  trouve  dans  un  clal  de  dilatation  remarquable;  2“  que  celte  dilata- 
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lion  doit  Cire  encore  plus  prononcée  qnand  ceUe  congeslion  est 
portée  an  point  de  produire  une  hémorrhagie;  3®  enfin  <|(ie,  dans  ce 
■cas,  à  la  cause  physiologiipie  de  la  dilalaliou  il  se  joint  souveul  une 
cause  mécanique,  telle  que  la  rétention  et  raccumulation  dn  sang 
dans  la  cavité  de  rulérus.  Or,  pour  peu  que  cet  organe  soit  dilalé,  il 
devient  facile  d'y  concevoir  des  contractions.  Leui’  mécanisme  serait 
le  même  que  celui  des  contraclious  qui  accompagiic'ut  un  avor¬ 
tement  après  trois  semaines  ou  un  mois  de  grossesse.  A  celle 
époque,  en  efTet,  les  changements  qu’a  subis  le  tissu  de  la  matrice 
sont  encore  fort  obscurs,  cl  peuvent  très-bien  être  comparés  à  ceux 
que  présente  cet  organe  après  un  mois  ou  six  semaines  de  congestion 
active.  Quelques  faits  cependant  semblaient  sc  plier  diflicilcment 
à  celte  explication  ;  nous  voulons  parler  de  la  guérison  des  mélror- 
rhagics  carcinomateuses.  Dans  ces  cas,  peut-on  dire  que  la  cause  de  la 
suspension  de  l’hémorrhagie  ait  été  la  contraction  des  libres  iilérijics, 
dont  une  partie  était  déjit  comprise  dans  la  dégénéra  lion  cancéreuse? 
Si  nous  considérons,  d’une  part,  que  le  col  utérin  est  ordinairement 
seul  envahi  par  le  cancer;  d’autre  part,  que  la  phq)art  des  arlèros  qui 
fournissent  le  sang  h  Tutérus  traversent  les  fibres  du  corps  de  cet 
organe  avant  d’arriver  à  son  col,  nous  pourrons  concevoir  que  lu  con¬ 
traction  des  fibres  restées  saines  a  pu  suspendre  rhémorrhagie. 
De  celle  manière,  ces  faits,  en  apparence  exceptionnels,  renti-LM-aient 
dans  la  loi  commune. 

Mais  les  coliques  utérines,  considérées  indépendammenL  de  leur 
l'clation  avec  la  suppression  des  hémorrhagies,  présentent  par  elles- 
luèmes  des  particularités  intéressantes.  D’abord  elles  sont  presque 
loujours  le  [iremier  symptôme  apparent  de  l’action  de  l’Ergot  de 
seigle  ;  puis  elles  se  renouvellent  presque  constamment  après  radmi- 
nistratiun  de  chaque  dose;  enlin,  te  temps  qui  sépare  leur  appartUoii 
de  l'ingestion  du  médicament  est  toujours  le  même.  Nos  observations 
nous  les  montrent  apparaissant  toujours  après  dix  minutes  ou  un 
quart  d’heure;  et  en  cela  nous  sommes  parfaitement  d’accord  avec 
Di’cscolt,  que  nous  avons  cité  plus  liauL.  llelalivement  ù  leur  durée, 
elles  ont  offert  beaucoup  de  variations.  Ainsi,  nous  les  avons  vues, 
laiitüL  conlinucs,  persister  une  demi-heure,  une  heure  et  même  deux 
heures  ;  tantôt  véritablement  intermittentes,  ao  durer  alors  chaiiuo 
lois  que  quelques  minutes. 

Main  louant,  si  nous  consitlérons,  d’une  part,  combien  est  rapide  la. 
production  de  ces  colique.s,  d'un  autre  côté,  de  combien  peu  de  temps 
est  leur  durée,  nous  aurons  pour  conclusion  que  l’Ergot  de  seigle  n’a 
sur  rutérus  tju’une  inlhiencc  forte,  mais  passagère.  Tous  les  accou¬ 
cheurs  avaient  déjà  fait  cette  remarque;  ils  avaient  conslalé  qu’après 
trois  ou  quatre  heures  l'aclion  obstétricale  de  ce  médicament  sc  trou¬ 
vait  épuisée.  Ce  fait  avait  même  été  considéré  comme  un  des  jïlus 
concluants  en  faveur  de  l’innocuitc  de  l’Ergot  de  seigle;  en  clïel. 
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comment  aUrilmcr  des  cd’els  toxiques  graves  à  un  médicament  dont 
l’action  est  si  rapide,  et  par  conséquent  si  facile  h  calculer?  Nous 
verrons  plus  bas,  en  parlant  des  phénomènes  cérébraux,  que  cette 
conclusion  n'est  pas  rigoureuse;  mais  ce  fait  nous  fournira  d’impor¬ 
tantes  considérations,  relatives  au  mode  d’administration  de  l’Ergot 
de  seigle  dans  la  ménorrhagie. 

Ouant  à  la  nature  des  coliques  que  nous  avons  étudiées,  elles  sont 
évidemment  utérines.  Toutes  les  femmes  qui  avaient  eu  des  grossesses 
les  ont  comjjarées  aux  coliques  qui  précèdent  raccoucbemcnt;  celles 
dont  rutérns  élail  encore  vierge  les  ont  assimilées  aux  coliques  qui 
accompaguent  une  nienslruatioii  laborieuse.  Une  seule  exception  s’est 
présentée,  et  le  cas  est  d’autant  plus  remarquable,  que  tout  porte  ti 
croire  que  pendant  ces  coliques  il  s’est  fait  un  avortement.  .Mais, 
dans  cette  circonstance  même,  si  les  coliques  n’ont  pas  présenté  tous 
les  caractères  des  douleurs  utérines,  elles  ont  été  bien  plus  loin  encore 
d’offrir  ceux  des  coliques  intestinales.  Dans  aucun  cas  nous  n’avons 
observé  de  diarrhée,  de  borborygnies,  ni  d’autres  symptômes  d’irri¬ 
tation  du  gros  intestin. 


De  tout  ce  qui  précède,  nous  croyons  devoir  conclure  : 

Que  l’Ei-got  de  seigle  exerce  sur  l’utérus  une  action  puissante,  mais 
passagère; 

Que  cette  action  porte  principalement  sur  les  fibres  de  cet  organe, 
et  y  détermine  des  contractions  ; 

Que  ces  contractions  constamment  accompagnées  de  douleurs,  amè¬ 
nent  rapidement  la  suspension  des  métrorrbagies,  quelle  qu'en  soit  la 


cause  ; 

Que  l'état  de  rutérus  n’influe  en  rien  sur  leur  production  ; 

Qu’on  tes  observe  même  quand  une  partie  des  fibres  du  col  de  cet 
organe  se  trouve  envahie  par  le  cancer  ; 

Que  l’Ergot  de  seigle  agit  sur  l’organe  nerveux  central  à  la  manière 
des  stupéfiants  ; 

Qiielesi)bénomèncsqui  en  résultent  sont  lents,  mats  assez  duraldes; 

Que  jamais  ils  ne  présentent  aucune  gravité  quand  on  se  borne  à 
combattre  la  métrorrhagie; 

Qu’on  peut,  sans  inconvénient,  porter  la  dose  de  l’Ergot  de  seigle  à 
plusieurs  grammes  dans  quatre  ou  cinq  jours; 

Que, 'lorsqu’on  veut  combattre  une  métrorrhagie,  il  est  bon  de  frac¬ 
tionner  les  doses  et  de  les  donner  à  des  intervalles  égaux; 

Enfin,  qu’il  ne  faut  pas  craindre  de  débuter  par  une  dose  un  peu 
forte,  4  grammes,  par  exemple,  en  vingt-quatre  heures. 


C'ons*'8(ioiit)  utérines.  Si  l’on  vovail l’utérus  se  contracter  peu  après 

■r 

raccoiichement  sous  l’influence  de  l’Ergot  de  seigle,  il  serait  raison¬ 
nable  de  penser  que,  dans  l’état  de  vacuité,  la  cessation  des  mélror- 
rhagies  s'opérant  par  le  même  mécanisme,  il  devenait  moins  singulier 
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d’essayer,  avec  Pparjani,  de  combaltro  par  les  mOrtics  moyens  les 
congestions  utérines  qui  sont  le  plus  souvent  le  début  des  plilegmasics 
cbroniquesdc  la  matrice.  Gepralicien  essaya,  en  etrct,  l’Ergot  de  sei¬ 
gle  dans  quatre  cas  bien  évidents  de  congestion  utérine  et  même  de 
njétrite  commençante;  les  trois  premières  malades  qu’il  traita,  dont 
rafTection  avait  résisté  aux  remèdes  ordinairement  employés,  furent 
guéries  immédiatement  ;  la  quatrième  ne  fiitque  soulagée  par  l’Ergot 
de  seigle  (  Aruiali  unwenah'  di  i)lcdicma  da  Oinoddc%  mano 

ACTION  DE  l'eBGOT  DE  SEIGLE  SUR  DES  ORGANES  AUTRES  QUE  L'ETÉRUS. 

■ 

némorrlia^leBfllTerses.—  Ilémopl^oie.  LosuCCès  presque  constant 
de  la  poudre  d’ Ergot  dans  le  traitement  de  la  méti-orrhagie  fit  croire 
à  Sparjani  que  les  autres  hémorrhagies  obéiraient  é  la  môme  médica¬ 
tion.  Ce  médecin  essaya  donc  ce  remède  dans  l’épistaxis,  rhémo- 
plysie,  î’hémalémôse,  rhématnrie,  etc.  ;  Pignacca  et  Cabini (/or.  cit.)  ré¬ 
pétèrent  ces  expériences.  Les  faits  d’épistaxis  qu’ils  ont  rapportés  sont 
an  nombre  de  quatre  :  deux  appartiennent  à  Sparjani,  deux  ù  Cabini. 
De  ces  quatre  faits  deux  seulement  semblent  assez  probants.  Nous 
avons  analysé  huit  faits  d’hémoptysie  qu'ils  oiU  également  indiqués  : 
cinq  on  télé  recueillis  par  Sparjani,  deux  par  Pignacca,  un  par  Cabini,  Il 
n’y  en  a  qu’un  qui  nous  ail  paru  véritablement  concluant.  Enfin  un  fait 
d'hémalémèse  a  été  cité  par  Cabini,  et  un  fait  d'hématurie  par  Sparjani, 
qui  Tun  et  l’autre  ne  nousontsemhlé  avoiraiicune  valeur.  Nous  diroi.s 
maintenant  qu'ayant  essayé  nous-mômes  l’Ergot  de  seigle  pour  arrêter 
les  hémorrhagies  autres  que  cellesde  la  matrice,  nous  n’avons  pas  tou¬ 
jours  obtenu  de  succès,  ou,  si  nous  eu  avons  obtenu,  nous  n’avons 
pu  l’attribuer  au  médicament.  Il  est.  en  effet,  bien  difficile  de  juger 
l'intliiencc  d’une  médication  sur  une  hémorrhagie,  accident  essentiel¬ 
lement  temporaire  et  variable. 


Kiencorriiéi*.  Bazzoni  {loc.  Cit.)  rapporte  trois  observations  de  leu¬ 
corrhées  rebelles  qui  ont  cédé  avec  une  telle  rapidité  à  l'emploi  de 
l'Ergot  de  seigle,  qu’il  est  impossible  de  ne  pas  reconnaître  l’influence 
heureuse  de  ce  médicament.  .Mais  la  leucorrhée  tient  à  tant  de  causc.s 
diverses,  elle  est  si  souvent  sous  la  dépendance  d’une  excoriation  du 
museau  de  tanche  ou  de  toute  autre  phlegmasie  soit  du  col,  soit  du 
vagin,  qu’il  est  impossible  de  croire  qu’on  puisse  guérir  de  la  môme 
manière  et  ces  lésions  externes  et  les  congestions  utérines  qui  sont  la 
cause  des  Uucurs  blanches. 


Lors(|ue  l’utérus  est  distendu  par  un  polype  ou  par  une  môle,  l’ac¬ 
tion  de  l’Ergot  de  seigle  peut  encore  être  utile  pour  en  bâter  l’expul- 
don;  plusieurs  faits  rapportés  par  Davies,  par  jMacgîll,  par  llagerstown 
Bayle,  loc.  «L,  p.  3i7),  sembleraient  donner  quelque  aulorilc  à  celte 
médication. 


EXCITANTS  DU  SYSTÈilE  MUSCULAlltE. 


Iiiciintineiic»  •toelurnc  «l'iirine.  M.  Millet,  clc  TOUI'S,  ayant  eu  à. 
traiter  des  jeunes  filles  anémiques  atteintes  d'incontinence  d'urine 
chez  lesquelles  les  médicaments  ordinaires  avaient  échoué,  a  eu  l’idée 
d’associer  l’Ergot  au  fer,  et  a  obtenu  des  résultats  très-remarquables. 

Nous  avons  vu  l’Ergot  de  seigle  avoir  la  même  action  sur  un  jeune 
garçon  affecté  de  diabète  avec  polyurie  et  incontinence  nocturne. 

^  N’oublions  pas,  en  terminant,  de  dire  que,  dans  ces  derniers  temps, 
l’Ergot  de  seigle,  soit  seul,  soit  associé  à  l'opium,  a  été  plusieurs  fois 
administré  avec  avantage  pour  combattre  la  polycÜpsie. 

Comment  agit  l’Ergot  de  seigle  ?  est- ce  en  modiliant  le  système  ner¬ 
veux,  qui  lui-inérne  réagit  sur  certains  ordres  de  muscles?  c’est  ce  qui 
paraît  fort  probable.  Pénétré  de  cette  idée,  Barbier,  d’Amiens,  crut 
devoir  administrer  ce  médicament  dans  les  cas  où  les  préparations  de 
noix  vomique  réussissent  si  bien,  c’est-à-dire  dans  les  paraplégies.  Il 
traita  donc  par  l’Ergot  deux  malades  atteints  de  paraplégie,  et  il  en 
guérit  un  ;  tous  les  deux  éprouvèrent  dans  deux  jambes  et  dans  les 
cuisses  des  secousses  analogues  à  celles  que  déterminent  les  strychnos. 


aoDK  d’administsatiox  et  doses. 


On  donne  l’Ergot  en  [ioudre  à  la  dose  de  30  à  6U  centigrammes,  qua¬ 
tre  à  huit  fois  par  vingt-quatre  heures,  en  tnfu$ion,  à  la  dose  de  4  gram¬ 
mes  pour  500  gramm.es  d’eau  bouillante,  à  prendre  par  tasses  de  deux 
on  de  quatre  en  quatre  heures  ;  en  décoction^  à  la  même  dose  et  de  la 
même  manière.  Quand  on  veut  employer  l’Ergot  pour  infusions  ou 
pour  [Iccocüüiis,  on  le  fait  seulement  concasser. 

L’Ergot  peut  être  administré  sans  danger  deux,  quatre  et  môme 
quinze  jours  de  suite;  il  ne  faut  pas  s’effrayer  des  précautions  pué¬ 
riles  que  quelques  auteurs  ont  recommandées  pour  l’emploi  de  ce 
remède. 


Le  docteur  Levrat-Perrolon  raconte  même  dans  son  Troité  de  VEr- 
(jot  (2®  édition  1853)  que  le  docteur  Lalerque  a  fait  prendre  à  des  fem¬ 
mes  230  et  môme  300  grammes  de  poudre  d’Ergot  dans  l’espace  do 
vingt  jours,  sans  qu’il  soit  survenu  de  phénomènes  inquiclants. 

\j' Ergutine  Bonjean  se  donne  à  la  dose  de  4  à  5  grammes  dans  une 
potion  pour  les  vingt-quatre  heures, 

La  teinture  éthèrée  ou  alcoolique  d'Erfjotf  ainsi  que  le  vin  d' Ergot  et 
le  sirop  dit  de  Colcar  ne  sont  pas  employés  en  France, 


I 


Depuis  les  travaux  de  Desfontaines  en  1810,  ceux  de  De  Gandollc  et  de 
M.  Tulasne  en  1833,  il  est  démontré  que  le  froment  jirodiiit  des  Er¬ 
gots  comme  le  seigle.  Cette  excroissance  morbide  est  particulière  au.x 
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plantes  monocotylédonécs  glumaeées  et  surtout  aux  graminées.  Plu¬ 
sieurs  naturalistes  en  ont  vu  dans  l'orge,  l’avoine,  Tivraie  et  le  maïs, 
Chrislison  prétend  en  avoir  rencontré  sur  plusieurs  cypéracées  et 
même  sur  des  palmiers. 

Ergot  de  froment  est  plus  rare  que  celui  du  seigle  ;  il  se  produit 
comme  lui  pendant  les  années  pluvieuses  et  se  montre  surtout  du  côté 
de  l’épi  où  soufflent  les  vents  humides.  Cet  Ergot  conserve  la  forme  du 
grain  qu’il  remplace  ;  il  est  court,  mais  beaucoup  plus  gros  que  celui  du 
seigle  ;  il  mesure  de  20  à  25  millimètres,  il  est  fendu  très-profondé’ 
ment  et  souvent  même  partagé  en  deux  ou  trois  fragments  à  sa  partie 
supérieure. 

En  1844,  M.  Fourcher,  médecin  de  la  clinique  d’accouchement  de 
Clermont-Ferrand,  l’a  administré  à  ses  malades  et  lui  a  trouvé  la 
môme  action  sur  l’utérus  qu'à  l'Ergot  de  seigle,  avec  une  intensité 
peut-être  plus  grande.  Plus  lard,  M,  Grand-Clémcnl,  également  de 
Clermont-Ferrand,  a  pris  cette  élude  pour  sujet  de  sa  thèse  inaugu¬ 
rale,  et  il  a  annoncé,  d’après  M.  Gautier-Lacroze,  que  l’Ergot  de  hlé 
avait  sur  l’Ergot  de  seigle  l’avantage  de  se  conserver  beaucoup  plus 
longtemps  sans  s'altérer.  Enfin,  dans  ces  derniers  temps,  deux  phar¬ 
maciens,  M.  Gonod,  1860,  etM.  Ch.  Leperdricl  (Thèse  de  Montpel¬ 
lier,  1862),  sont  venus  faire  une  nouvelle  campagne  en  faveur  de  l’Ergot 
de  blé. 


Pourtant  la  rareté  ordinaire  de  l’Ergot  de  blé  ne  pourra  guère  per¬ 
mettre  de  l’employer  en  thérapeutique  ;  il  faudra,  en  outre,  pour  être 
bien  sûr  qu’on  se  sert  d’Ergot  de  blé,  le  recevoir  en  morceaux  entiers, 
car  il  est  impossible  de  distinguer  les  deux  Ergots  une  fois  qu'ils  ont 
été  réduits  en  poudre. 

L’Ergot  de  blé  se  rencontre  de  temps  en  temps  aux  environs  de  Paris. 
Alors  que  l’un  de  nous  était  chargé  de  la  direction  de  rinürmene  de 
l'hospice  de  Bicôtre  (1872),  l’interne  du  service  M.  Angelot  nous  en  a 
remis  de  très-beaux  échantillons  recueillis  dans  les  champs  voisins 
de  l’hospice.  Il  y  avait  en  môme  temps  du  seigle  ergoté  en  abondance 
dans  les  mômes  parages. 


ÉLECTIUCITÉ. 


IIISTORIQUE. 

Magnétisme.  Les  peuples  les  plus  anciens  connurent  de  bonne  heure 
les  propriétés  physiques  de  l’Aimant, *et  il  suffisait  que  dans  l’action 
magnétique  il  y  eût  quelque  chose  de  merveilleux  et  d'inexplicable 
pour  que  la  médecine  et  le  sacerdoce,  unis  alors,  cherchassent  à 
faire  naître  et  à  accréditer  des  erreurs  dont  ils  savaient  habilement 
profiter.  Aussi  les  histoires  politiques  et  sacrées  de  l’Egypte,  de  lu 
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Perse  et  de  îa  Judée  fonl-elles  foi  des  idées  supersli lieuses  que  l’on 
attachait,  dans  les  premiers  âges,  aux  vertus  médicales  et  surnatu¬ 
relles  de  l’Aimant.  11  paraît  cependant  que  l’Aimant  n’était  porté 
qu’en  amulette,  et  il  faut  arriver  aux  premiers  siècles  de  l’ère  chré¬ 
tienne  pour  trouver  les  traces  d’un  emploi  un  peu  plus  raisonnabie  de 
l’Aimant. 

C’est  à  peine  si  jusqu’en  1763  il  fui  question  de  l’Aimant  dans  les 
auteurs  et  dans  les  journaux  scientifiques.  Cependant  Hollmann,  en 
1700,  avait  publié  une  thèse  sur  les  remèdes  antiodontalgiques,  au 
nombre  desquels  il  plaçait  l’Aimant;  et  quelques  faits  isolés  avaient 
été  racontés  dans  le  Mtreure  de  France  (172G),  dans  la  Gazette  salutaire, 
etc.,  etc, 

En  1763,  l’abbé  Lenoble,  qui  s’occupait  de  physique  e.xpérimentale 
avec  talent  et  succès,  imagina  des  Aimants  artificiels  et  fit  des  baguet¬ 
tes  et  des  batteries  d'acier  aimanté  qui  eurent  une  grande  vogue 
pendant  douze  ans,  et  qui  guérirent  miraculeusement,  dit-on,  presque 
tous  les  maux  de  dents.  Klarich,  médecin  du  roi  d’Angleterre,  con¬ 
firma  par  l'expérience  les  résultats  annoncés  par  Lenoble;  Weber, 
Ludwig  et  d’autres  observateurs  étendaient  encore  cette  médication  à 
quelques  autres  maladies  nerveuses,  mais  avec  un  succès  au  moins 
équivoque. 

De  graves  et  longues  controverses  s’élevaient  de  toutes  parts  au  sujet 
dcrAimant.  On  convenaitgénéralcmentque  l’application  tics  baguettes 
et  des  batteries  aimantées,  ou  même  de  la  pierre  d' Aimant  elle-même, 
calmait  ou  guérissait  quelquefois  les  douleurs  de  dents  ;  on  applaudis¬ 
sait  encore  â  l'heureux  parti  qu’avaient  tiré  des  propriétés  physiques 
de  cette  substance  l’illaslrc  Morgagni,  et  avant  lui  Fabrice  de  Hilden 
et  Kerkringius,  qui  s’en  étaient  servis  avec  le  plus  grand  succès  pour 
extraire  des  parcelles  de  fer  enfoncées  dans  répaisseur  de  la  cornée. 
Maison  l’eléguaitavec  raison  parmi  lesabsurdités  les  emplâtres  aiman¬ 
tés  que  les  alchimistes  du  moyen  âge  appliquaient  sur  les  diverses 
parties  du  corps,  soit  pour  guérir  les  plai  es,  soit  pourrelirer  des  fra¬ 
gments  d'épée,  de  flèche  ou  de  lance  qui  étaient  restés  au  fond  des 
blessures  ;  on  doutait  avec  raison  des  guérisons  miraculeuses  de  la 
goutte,  des  cancers,  des  hernies,  etc.,  etc.,  dont  les  partisans  du  ma¬ 
gnétisme  grossissaient  sans  cesse  l'importance  par  le  scandale  et  le 
zèle  de  leurs  publications. 

Tel  était  à  peu  près  l’état  de  la  science,  quand  le  Père  Hell  ,  célèbre  a=* 
tronoiue  de  Vienne  en  Autriche,  inventa  les  armures  aimantées,  c’est-à- 
dire  des  plaques  d’acier  qui,  en  deux  ou  plusieurs  pièces,  s’adaptaient  à  la 
forme  des  parlii  s  sur  lesquelles  on  lesappliqiiait.  Cette  idée  se  prop  igea 
avec  rapidité, et  l’année  suivante, Mesmer, en  A llemagne,etraljbé  Leno¬ 
ble, en  France,  piopagèrent  la  médicalion  par  les  armures  magnétiques, 
avec  un  zèle  inspiré  peut-être  moins  par  une  confiance  fanatique  ([ ne  par 
des  seulimenls  qu’un  médecin  honnête  craindrait  d’avouer,  L’inllueace 
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«le  la  modèles  seconda  mervüilleuscment,  elle  sortflumagnclisme  miné¬ 
ral  ftü  pins  l)nllanlencnreà  celte  époqneqtienele  futcelui  du  mapinétis- 
meanimal  qiielq  nés  années  plus  lard.  Il  y  avait  pourtanlccUe  dilférence 
entre  Hell,  T>Ænoble  ctMesmer,  que  les  deux  premiers,  avecde  véritables 
connaissances  physiques,  furent  entraînés  par  rcngoiicmenl  du  public 
au  delà  des  conclusions  légitimes  auxcpielles  l'observation  les  aurait 
conduits,  tandis  que  Mesmer,  mêlant  à  d’absurdes  idées  en  physique 
«les  rêveries  astrologiques  dignes  du  quinzième  siècle,  employa  les 
plus  honteuses  jongleries  pour  faire  connaître  un  moyen  (jui  ne  tomba 
«lans  le  discrédit  qu’<à  cause  des  exagérations  mensongères  à  l’aide 
«lesquelles  on  voulut  le  soutenir.  Cependant  Unzer,  d'AUona;  Dci- 
mann,  d’Amsterdam;  Hensius,  de  Sorau  ;  et  surtout  de  llarsu,  de 
Cienève,  propagèrent  les  idées  de  Mesmer  en  n’y  appoi’lant  que  peu 
«le  modifications,  et  racontèrent  un  grand  nombre  de  faits  qui  ne  sont 
pas  toujours  croyables.  Ainsi  leurs  éciâts  fourmillent  d'histoires  de 
guérisons  chez  des  malades  atteints  de  crampes,  de  convulsions,  de 
paralysies,  de  rhumatismes,  etc.,  etc,,  par  l’usage  de  r.\i[nant.  Mais 
<m  lisant  ces  observations  on  reste  convaincu  que  ceux  qui  les  ont 
faites  avaient,  d’une  part,  des  connaissances  médicales  incomplètes, 
«>t,  d’autre  part,  trop  peu  de  déliance  des  malades  auxquels  ils  don¬ 
naient  des  soins.  Cependant  l’abbé  Lenoble,  qui  ci'oyaitpeul-ôtrc  à  la 
vertu  des  plaques  aimantées,  soumit,  en  1777,  un  mcinoire  sur  ses 
travaux  [ihysiques  et  lliérapeutiques  à  la  Société  royale  di'  médecine 
de  Paris  :  ce  corps  savant  saisit  avec  empressement  l'occasion  d’ap¬ 
précier  <à  sa  juste  valeur  un  remède  trop  universeliement  vanté  pour 
ne  pas  devoir  inspirer  quelque  défiance.  Andry  et  Tboiirct,  dont  la 
probité  médicale  et  le  talent  d’observation  olTraient  Ion  les  les  garan¬ 
ties  désirables,  furent  chargés  par  la  Société  de  suivre  les  expériences 
de  Lenohlc.  et  d’en  faire  eiix-mèmesun  assez  grand  nombre.  Ces  sa¬ 
vants  estimables  rendirent  compte  de  leurs  travaux  dans  un  mémoire 
dont  on  ne  saurait  trop  louer  l’esprit  philosophique.  Ils  purent  con¬ 
stater  des  guérisons  non  équivoques  de  névralgies,  d’hémicranies,  de 
lies  douloureux,  de  maux  de  dents,  d'ophthalmies  intermilfentes,  de 
rhumatismes,  de  gastralgies,  de  paralysies  hystériques.  Ce  mémoire 
eut  pour  ell'et  de  ramener  à  leur  juste  valeur  les  prétentions  des  ma¬ 
gnétiseurs,  et  de  préciser  les  circonstances  dans  lesfjnelles  l’Aimant 
lioiivait  être,  sinon  le  meilleur  moyen  de  guérison,  du  moins  une 
arme  thérapeutique  qu’il  ne  fallait  pas  négliger  lorsque  les  médica- 
tnms  ordinaires  avaient  échoué. 

Depuis  lors,  Kumpel  en  Prusse,  Tnouret,  dans  VE}ic>/cl<ij)édie  mc- 
thodifiue,  et  plusieurs  bons  observateurs  de  notre  époque,  parmi  les¬ 
quels  on  doit  citer  Marcellin,  liai  lé,  Lacnnec,  Aliberl,  Cayol,  Cboniel, 
iSécamier,  Alexandre LebrcLon,  et  plus  réceinmenlM.  lîurq.ont  con¬ 
staté  la  vérité  de  la  plupart  des  observations  publiées  par  .Andi'v  et 
par  son  collaborateur.  Pour  nous,  qui  nous  sommes  quelquefois  servis 
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de  l’Aimant,  nous  pouToiis  afûnner  que  cet  agent  thérapeutique 
exerce  sur  les  parties  avec  lesquelles  il  est  en  contact  une  inlluence 
qu’il  est  impossible  de  rapporter  seulement  à  l'Imagination  des  ma¬ 
lades.  Nous  avons  vu  des  doulcu.rs'névralgiques  modifiées,  des  accès 
de  dyspnée  nerveuse  rapidement  arrêtés,  etc. 

Électricité.  Découverte  à  peine  depuis  deux  siècles,  l’Électricité' 
resta  pendant  longtemps  dans  le  domaine  des  physiciens  ;  mais,  au 
milieu  du  siècle  dernier,  en  1740,  Jalabert,  médecin  de  Genève  [Expé¬ 
riences  ^ur  t' Electi'icûé^  Paris,  t740),  l’inlroduisit  dans  la  thérapeutique 
médicale.  Ses  essais  furent  répétés  un  peu  plus  lard  par  Lindhulf, 
médecin  suédois,  et  par  le  célèbre  de  Haen.  Le  peu  d’avantage  qu’on 
en  retira  fit  négliger  ce  moyen  ;  mais,  vers  1778,  la  Société  royale  de 
médecine  ayant  nommé,  dans  son  sein,  une  commission  pour  exami¬ 
ner  avec  soin  la  question  de  l’Élcctricité,  il  se  fit,  sur  cette  matière, 
une  multilude  d’expériences,  et  il  se  publia  une  infinité  d’écrits,  dans 
lesquels  on  trouve  plus  d’enthousiasme  ou  de  prévention  qu’il  ne  de¬ 
vrait  y  en  avoir  dans  les  questions  scientifiques. 

Il  faut  toutefois  juger  avec  moins  de  sévérité  les  travaux  de  Mau- 
duyt,  qui  fut  chargé  parla  Société  royale  de  médecine  de  la  direction 
du  traitement  par  rÉlectricUé.  Il  faut  encore  mentionner  honora- 
lilcment  le  mémoire  publié  en  178i,  dans  le  Jour'nal  de  Médecine  de 
Vandermonde,  par  Duboueix  de  Clisson,  en  Bretagne  (t.  L'VIII).  Mais 
le  plus  beau  travail  qui  ait  été  fait  sur  la  matière  est  certes  celui 
que  Poma  et  Arnaud  de  Nancy  publièrent,  en  1787,  dans  le  même 
journal  (t.  LXXII  et  LXXIll). 

Les  maladies  contre  lesquelles  Poma  et  Arnaud  ont  employé  l’élec- 
triciLé  sont  les  rhumatismes,  les  paralysies,  la  surdité,  les  scrofules, 
la  chlorose,  le  rachitis,  l’ankylose  et  la  goutte  sereine.  Leurs  obser¬ 
vations  sont  nombreuses  et  très-bien  détaillées,  mais  malheureuse¬ 
ment  elles  ont  été  faites  à  une  époque  D'h  manquaient  les  éléments 
«lu  diagnostic  anatomique,  important  surtout  quand  il  s’agit  de  juger 
de  la  nature  d’une  affection  nerveuse. 

Leurs  malades  furent  aussi  soumis  à  divers  traitements  en  même 
temps  que  l’Électricité  fut  employée;  mais  on  doit  dire  que  cette 
dernière  médication  ne  fut  emploj'éc,  en  quelque  sorte,  qu'en  déses¬ 
poir  de  cause,  de  manière  qu’il  ne  serait  pas  logique  d’imputer  aux 
moyens  employés  antérieurement  les  bons  effets  observés  seulement 
après  qu’on  eut  commencé  l'usage  de  l’Électricilé- 

Ces  faits  précieux,  et  plusieurs  autres  observés  par  quelques  prati¬ 
ciens  honnêtes,  et  entre  autres  par  Ilallé  {{Hetionnaire  des  Sciences 
médicales,  art.  Èlecirici(é),  ne  permettent  pas  de  douter  que  cet  agent 
thérapeutique  ne  puisse  rendre  de  très-importants  services,  principa-  I 
lement  dans  le  trailemcnt  du  rhumatisme  et  des  paralysies. 

Vers  1787,  époque  à  laquelle  fut  publié  le  travail  de  Poma  et  , 
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Arnaud,  la  valeur  pratique  de  rÉlcclricité  était  assez  bien  connue; 
mais  ou  s'éloigna  de  l’observation  ;  des  faits  on  passa  h  la  théorie,  et 
bientôt  furent  bâtis  des  systèmes  tellement  absurbes  que  les  physi¬ 
ciens  en  firent  avec  raison  l’objet  de  leurs  railleries,  et  le  juste  dis¬ 
crédit  jeté  sur  les  explications  des  médecins  rejaillit  sur  un  moyen 
utile. 

Cependant  les  découvertes  de  Galvani  et  de  Volta  offraient  à  la  mé¬ 
decine  une  nouvelle  source  d’Electricilé  bien  précieuse  pour  la  phy¬ 
siologie  et  la  thérapeutique.  Mais,  soit  qu'on  n’en  sût  pas  tirer  parti, 
.soit  qu’on  n’en  connût  pas  les  propriétés  spéciales,  soit  enfin  que  les 
appareils  alors  en  usage  (les  piles  de  Volta  et  de  Criiiksbank)  fus.seut 
insuffisants,  ou  d’une  action  irrégulière,  ou  d’une  application  diffi¬ 
cile  et  incommode,  rKleclrlcité  dynamique  ne  fut  employée  que 
dans  certains  cas  e.’ïceptionnels,  et  ne  put  sauver  lEl’ectricité 
médicale,  sinon  d’un  complet  abandon,  du  moins  d'une  indifférence 
générale. 

Tel  était  l'état  de  l’Électricité  médicale  à  l'époque  où  Sarlandièrc 
eut  l'ingénieuse  idée  de  faire  servir  l’acupuncture  à.  diriger  et  à  li¬ 
miter  la  puissance  électrique  dans  la  profondeur  des  organes.  Celle 
méthode,  qui  suppléait  à  la  fuiblesse  des  aiipareils,  en  angmeiitan! 
la  puissance  de  l’action  physiologique  de  l’Électricité  sans  exposer  le 
malade  aux  elfets  foudroyants  de  la  bouteille  de  Leydc,  remplaça 
bientôt  les  procédés  anciens  et  donna  une  nouvelle  vie  à  l’Électricilé 
médicale.  Magendie  contribua  puissamment,  par  l’autorilé  de  sou 
nom  et  par  ses  belles  recherches,  âîa  vulgariser. 

Mais  les  inconvénients  de  l’électro-puncliire  sont  tels,  ainsi  qm* 
nous  rétablirons  à  l’arUcle  Êleclro-pttncit/re,  que  l’usage  doit  en  êlr<> 
de  plus  en  plus  restreint  et  réservé  principalement  au  traitcnienl  d»* 
certaines  alfections  chirurgicales,  par  exemple  à  la  coagulation  du 
sang  dans  le  traitement  des  anévrysmes. 

Grâce  au.x  travau.x  récents  du  docteur  Diichcnne  (de  îîoulogne), 
l'Electricité  médicale  est  entrée  dans  une  ère  nouvelle.  Cet  expéri¬ 
mentateur,  ayant  démontré  que  chaque  espèce  d’Élcctricilé  possède 
(bïs  propriétés  spéciales,  a  établi  (pi'on  ne  peut  les  appliquer  îndiffé- 
reminent  à  l’électrisation. 

Ces  conuatssances  éleclro-physiologiqiics  et  rapplicalion  d'appa¬ 
reils  de  précision  lui  ont  permis  de  créer  une  méthode  d'électrisation 
qui  consiste  à  limiter  la  puissance  éleclricjuc  dans  l’organe  malade 
sans  exposer  les  organes  sains  aux  dangers  de  l’excitation. 

Enfin,  celte  méthode  d’électrisation  a  trouvé  dans  ses  mains  de 
nombreuses  et  heureuses  applications. 

Les  travaux  du  docteur  Üuchenne  (de  Boulogne)  ont  acquis  une 
telle  importance,  surtout  au  point  de  vue  Ihérapeuliqne,  que,  tout  en 
lui  empruntant  de  nombreux  fragments  des  publications  qu’il  a  faites 
en  1830  et  1831  dans  les  Archives  (jénérales  de  Médecine,  nous  serons 
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oliligés  de  renvoyer,  pour  la  partie  purement  physitjuc  et  pliysiologi- 

que  do  ses  travaux,  au  Lel  ouvrage  qu’il  a  publié  depuis  sous  ce  titre  : 

#■ 

lie  C  fCieclriciti'  locnliaét  et  de  son  npplicnihnà  ta  Physmlogie^  à  la  Patho¬ 
logie  et  â  la  7 hérapendgue,  lSo3;  ouvj-agc  qui,  depuis,  a  été  entière¬ 
ment  refondu  et  complété  dans  une  seconde  édition  (1861)  et  meme 
une  Iroisièuiû  (187“2j. 


MATIÈRE  MÉDICALE . 


Noii^  ffsrorss  connaître  successivement 
les  düît'reiiU  appareils  magnéti(|iitiS  et 
électriques  les  plus  employés,  en  les 
classant  diaprés  leurs  propriétés  phy¬ 
siques. 

.MAGNÉTISME. 

On  se  sert,  comme  on  saîi,  pour 
appliquer  les  armures  magnétiques,  de 
plusieurs  pièces  Lracier  aimanté  qui  se 
moule lU  exactement  sur  la  fuiiiie  des 
parties.  Elles  sont,  à  leurs  extrémités, 
percées  de  trous  liestinés  aux  lacets  à 
ÎVtde  desquels  les  pièces  sont  atuebéos 
les  unes  aux  autres.  Inn  précaution  eist 
indispensable  ((nanti  on  les  ap(dîqne, 
c'est  de  les  opposer  pûle  h  pôle^  de  ma¬ 
nière  que  lu  pùle  sud  regarde  le  pôle 
nord.  Aussi  doil-on  avoir  soin  d’indi¬ 
quer  les  (tôles  en  faisant  graver  sur  les 
plaques  les  lettres  S  et  IN.  On  les  main¬ 
tient  à  l’ai  de  de  rubans  ou  de  lacets,  et 
ensuite  on  les  recouvre  avec  une  cravate 
ou  une  bande  qui  entoure  la  partie* 
ijürsque  la  douleur  iToecupe  qu'un  point, 

1  armure  n'a  besoin  d'ètre  composée  que 
de  deux  pièces;  ainsi,  pour  une  névral¬ 
gie  temporale  J  une  des  plaques  serait 
appliquée  contre  la  tempe  douloureuse, 
(’t  I  autre  du  côté  opposé;  quclqueroîs 
même,  lorsque  la  douleur  est  très-cîr- 
conscrite,  une  seule  plaque  suflira.  .Mais 
quand  le  mal  occu[(e  toute  la  longueur 
d'un  lueinbre,  comme  dans  une  sciatî- 
que,  il  faudra  appliquer  trois  ou  quatre 
paires  d'Aimmits  a  des  hauteurs  diiïéren- 
t(?s  ;  et,  l’un  veut  guérir  une  dyspnée 
qui  s’accoinjiagne  de  palpitations  de 
cœur,  ün  entourera  la  poitrine  d'une 
)îonc  composée  d'au  moins  quatre  piè¬ 
ces.  11  en  serait  de  même  si  Ton  voulait 
combattre  une  douleur  C(ui  occuperait 
toute  la  tüie  ou  répaisseui^  d*un  membre. 
I^e  temps  pendant  lequel  on  peut  por¬ 
ter  une  armure  aimaïuée  varie  en  raison 
môme  de  la  ténacité  de  la  maladie  à  la¬ 
quelle  la  médication  est  opposée.  Ainsi 
dans  des  cas  de  rlinmattsme*  dç  névral¬ 
gie,  il  est  souvent  nécessaire  de  tenir 
\es  aimants  appliqués  pendant  plnsicnrs 
semaines  et  môme  pendant  plusieurs 
mois;  quand  la  maladie  est  intermit¬ 
tente,  la  médication  doit  l'être  elle- 
même;  ainsi  avous-nmis  réussi  à  calmer 
temporairement  des  accès  d'orthopnée 


qui  revenaient  chaque  nuit^  en  faisant 
porter  la  nuit  aux  malades  deux  plaques 
aimanlées  autour  du  cou. 

LorsfîiKi  les  armures  doivent  rester 
plus  de  quinxe  jours  en  contact  avec  la 
peau,  il  est  convenable  de  les  faire  ai¬ 
manter  de  nouveau  :  sans  cette  précau^ 
tion^  elles  perdent  toutes  leurs  (jroprié- 
tés.  Mais  comme  l'ttxy dation  est  la 
cause  ijUi  alTaiblit  la  vertu  magnétique, 
on  la  ]mé vient  efficacement  en  faisant 
recouvrir  la  face  înterncï  des  aniiures 
d  iine  feuille  d'argent  ou  de  platine. 

îl  n'est  pas  toujours  nécessaire  de  se 
servir  de  deux  aimants,  lors  même  que 
l'on  veut  obtenir  on  couvant  magivétlque 
i\  travers  les  parties  ;  ainsi  on  appli((ue 
des  sachets  de  limai  de  de  fer  du  côté 
opposé  h.  l'aitnant,  cl  Ton  obtient  des  ef¬ 
fets  qui  sont  fort  appréciables,  quoique 
moins  sensibles  que  ceux  auxquels  on 
parvient  à  l’aide  des  armures* 

ÉLECTRICITÉ  A  L'ÉTAT  STATIQUE. 

(Pour  tout  ce  qui  se  rapporte  à  la  gal- 
vano-cûustjque  thermique  et  chimique 
voir  le  tome  l'^S  pages  bOn  et  suivantes.) 

C/est  la  première  Électricité  que  les 
médt  cins  ont  eue  entre  les  maîiis  et,  par 
conséquent,  la  prcmtêre  qu’ils  ont  em¬ 
ployée.  Elle  a  été  administrée  sous  trois 
Ibinnns  :  le  bain,  les  éüncellcs  et  les  com¬ 
motions. 

ÉLECTRIOCE.  Sous  CC  IlOm,  ICS 
médecins  électriciens  comprenaient  I  é- 
tat  d’un  panent  placé  sur  uii  isoloir  et 
mis  en  comirmuîcaiion  avec  les  conduc¬ 
teurs  d’une  maebino.  Dans  cette  situa¬ 
tion,  le  patient  prend  rÉlectncité  des 
conducteurs  et  se  trouve  pour  ainsi  dîn* 
(Uiveloppé  d'une  couche  d’ÉUTtrîcité  dr- 
faible  quantiié.  mais  de  foTir  i  eus  ion. 

Le  baîji  électrique,  qui  (uut  être  posi 
tif  ou  négatif  à  volonté,  est  la  seule  ma¬ 
nière  d'adminîslrer  rélectrisation  géné¬ 
rale*  Toutefois  P  on  peut  faire  varier  la 
tension  de  lÉlecfricité  dans  une  région 
en  lui  présentant  un  conducteur,  ordi¬ 
nairement  en  boisj  ayant  la  forme  d'um^ 
sphère  ou  d'une  pointe,  et  que  l’on  met 
Cil  communicatmii  avec  lu  sol.  On  peut 
ainsi  placer  le  malade  dans  une  at¬ 
mosphère  électrique  qui  formera  une 
gorte  de  courant  dont  le  sens  variera 
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suivant n lie lû  bain  sotü  positi fou  négatif. 

Si  le  bain  est  positif  Ü  y  aura  une 
sorte  de  cnnratU  allant  du  malade  à  la 
pointe  placée  en  face  de  lui  ;  et  inverse¬ 
ment,  si  le  bair^  est  négatif,  il  y  aura  au 
contraire  une  sorte  de  courant  de  la 
machine  vers  le  malade. 

Pour  donner  le  bain  électrique^  on 
emploie  la  niacliîne  de  Itamsden  ou  de 
\un  Manim,  ou  mieux  encore  celle  de 
Nairne  qui  recueille  en  même  temps  les 
deus  électricités  et  permet  d'administrer 
h  volonté  le  bain  positif  on  négatif,, 

Etjîîcelles.  Pendant  que  le  malade 
est  soumis  au  bain  électrique,  on  ne 
se  borne  pas  toujours  h  produire  une 
plus  forte  lensîon  en  un  point  donné, 
en  approebant  du  malade  un  corps  non 
électrisé.  I^a  tension  maxinium  est  dé¬ 
passée  et  des  étincelles  se  produisent, 
éiincellfîs  qui  sont  d’autant  plus  furies 
(|ii viles  sont  plus  rares  et  qu'elles  ont 
une  plus  graride  longueur.  Ün  peut  ainsi 
tirer  un  certiiu  nombre  d'étincelles  dont 
laction  excitante  est  très-manifeste, 
comme  nous  le  verrons  en  parlant  de 
raction  pliysîologique. 

CoMMûTiô.^s.  Les  secousses  électriques 
se  donneivt  avec  la  bouteille  de  Leyde  et 
elles  sont  perçues,  comme  on  le  sait,  par 
toutes  les  personnes  qui  composent  la 
chaîne  conductrice.  Pour  régler  J*inten- 
sité  des  commotions^  on  se  sert  de  l'é- 
lectromèire  de  Lane^  qui  se  compose 
d’une  bouteille  de  Leyde  et  d’un  con¬ 
ducteur  mobile  qu'on  peut  plus  ou 
moins  rapprûclier  de  rarmatiire  înterne 
de  celle-ci.  Pour  faire  fonctionner  cet 
électromètre,  on  charge  la  bouteille  de 
Leyde,  puis  on  place  le  conducteur  k  U 
distance  qui  mesurera  la  lorigneur  des 
étincelles  et,  par  conséquent,  leur  force  : 
il  suffit  alors,  pour  recevoir  la  commo¬ 
tion,  de  fermer  le  circuit  en  prenant 
dans  une  main  la  chaîne  qui  communi¬ 
que  à  l’aT mature  extérieure  de  la  bou¬ 
teille  et  dans  l’autre  main  la  chaîne  qui 
ronimimit|ue  avec  le  conducteur.  Par  ce 
moyen,  on  obtient  une 

qui  agit  avec  une  tension  bien  su¬ 
périeure  il  celle  de  la  machine.  ce 
11103'eii  de  faire  de  Vékctrisàl:on  ù/caH^ée 
est  trop  douloureux  pour  être  accepté 
des  malades  ^  aussi  n'a-t-il  été  que  très- 
peu  employé. 

ÉLECTEUCITÉ  DYNAMIQUE. 

ApPABEILS  OESTI^ÎÉSA  L'éLECTJlISATIOX. 

Dans  le  principe,  les  médecins  ont 
employé  pour  la  tliérapeulîqiie  des  ap¬ 
pareils  empruntés  aux  physiciens  et 
dustifiés  bien  plus  à  montrer  les  lois 
de  l'électricité  qu’à  appliquer  médi¬ 
calement  cette  force  précieuse-  Ces  ap¬ 
pareils  exigeaient  souvent  du  temps  et 
une  préparation  asscic  longue  pour  être 
mis  en  marche,  iU  se  dérangeaient  sou¬ 
vent,  ils  étaient  diffîcilüs  à  entretenir  et. 
coûteux  à  réparer.  Depuis,  on  a  construit 
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des  appareils  destinés  spécialement  à 
Fnsage  médical.  Tous  ne  se  valent  pas, 
Pour  qu’un  appareil  médical  soit  iitîJjsa- 
!ïlc,  il  faut  qu  U  présente  les  trois  qualités 
suivantes  :  1“  lu  miie  en  train  uimté- 
(ii*de;  un  entr^e^ièn  /Vm.V,  car  les  do¬ 
mestiques  sont  presque  toujours  hors 
ri’éfat  de  se  charger  de  ce  soin  ?  :i*  des 
réi^nratiam  pe^i  coâteme^\  car  le  médecîïi 
éloigné  des  fabricants  serait  arrêté  trop 
souvent  si  Tappareil  se  dérangeait  ou  ve¬ 
nait  à  user  trop  rapidement  ses  matériaux 
générateurs  d’électrîciîé, 

\ûiis  ferons  donc  connaître  les  appa¬ 
reils  qui  remplissent  ces  trois  conditions, 

ApPABEII^  destinés  a  la  FABADlSATlOiV. 

La  faradisation  étant  de  toutes  les  ap* 
]}licatlons  de  l'élecîriciié  lapins  facile  et  la 
pins  répandue,  nous  décrirons  d  abord  les 
a jt pareils  qui  permettent  de  l'iuéruter. 

Une  ijratiqiie  constante  do  réloctrisa- 
lion  depuis  six  années  nous  a  perniis  de 
connaître  les  qualités  et  les  dofatiis  des 
appareils  dont  se  servent  les  médecins. 
Aous  indiquerons  donc  nos  préférences 
pour  ceux  i|ui  sont  toujours  à  la  dispo- 
si  lion  du  méclrTÎn,  ceux  ([ui  se  déran¬ 
gent  rarement,  sont  faciles  à  entretenir 
et  surtout  à  réparer. 

Nous  mettrons  tout  d’abord  le  méde¬ 
cin  en  garde  contre  les  appareils  qui 
sous  préti-xie  de  commodité  ronf  rment 
dans  la  même  boîte  la  pile,  1rs  bobines, 
et  les  CO  lui  ucl  cnrs.  A'ous  préférons  de 
beaucoup  avoir  les  piles  à  part.  On  évite, 
par  là,  la  rouille  qu'occasionne  trop  sou¬ 
vent  l'éma nation  des  vapeurs  acides  de 
la  pile.  On  a  en  outre  le  grand  avantage 
de  n'ôire  pas  arrêté  par  les  réjuirations 
que  nécessite  la  pile,  La  bobine  n'a  pres¬ 
que  Jamais  besoin  de  réparations.  Oiiant 
aux  piles  il  faut  absoiument  eu  avoir  de 
rechange  pour  peu  qu’on  ait  quelques 
malades  à  traiter. 

Piles  médicales  employées  polb  i/jw- 

DLT.TION. 

Nous  avons  dit,  et  nous  ne  saurions 
trop  le  répéter,  qu’une  pile  électrique 
u’est  destinée  à  rendre  îles  services  au 
médecin  qu'à  la  condition  de  se  trouver 
toujours  ]>rôte  à  fonctiotmer.  11  faut,  en 
outre,  qu'elle  ne  soit  pas  trop  fragile  et 
enfin  que  sou  entretien  ou  sa  réparation 
soient  faciles, 

U  faut  donc  aujourd'hui  abandonner  les 
pile  de  \'olta,  de  Cruikshanck,  de  Fosse, 
do  Wollaston,  de  Borzelius.  Tous  ces  ap¬ 
pareils.  iruléjjendaminoni  de  la  diffieulté 
de  leur  mise  en  train,  et  de  1  embarras 
qu'îl  y  a  à  les  transporter,  sont  sujets  à 
la  polarisation,  c'est-à-dire  qu’il  se  forme 
dans  la  |>ile  des  courant  intérieurs  qui 
alTaibUssent  considérablcmeiu  la  tension 
du  courant  utile. 

Les  piles  de  Lroves  et  de  Bntisen, 
très-utilisables  lorsqu’on  veut  fournir  une 
certaine  quantité  d’électriciié ,  comm® 
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dans  le  hmn  gnhaniquPs  sont  en  grénéral 
rejetées  à  cause  de  rennvii  qu^amèiient 
la  mise  en  train  et  rentrelien* 

Pile  de  Uuhmkor ff  nu  bîsulftde  de 

mercure. 

Cette  pile  se  compose  d'une  bouteille 
renfermant  à  Tintérieur  un  cylindre  creux 
de  cliarbon  et  lîn  cylindre  plein  en  zinc. 
Pour  la  charger î  on  met  dans  la  bou¬ 
teille  50  grammes  de  bisulfate  de  mer¬ 
cure  et  de  l’eau. 

Cette  pile  est  d*un  usage  excellent,  et 
n^est  pas  sujette  s'altérer  ou  à  s'user 
lorsqu'on  ne  remploie  pas.  Pour  la  mettre 
en  train,  il  suffit  de  baisser  le  cylindre 
de  zinc  et  la  pile  fonctionne  immédiate¬ 
ment.  Comme  pile  de  cabinet,  eüe  est 
excellente  et  peu  coûteuse;  mais  si  elle 
doit  Être  transportée  fréquemment  on 
lisque  de  voir  Je  cliarbon  se  briser  ou  se 
décoller,  et  cette  réparation  est  difficile  k 
faire.  11  fautj  pour  obvier  à  cet  inconvé¬ 
nient,  faire  acheter  par  le  malade  un,  ou 
mieux  encore,  deux  éléments  qu'on  laisse 
à  son  domicile,  et,  lorsqu’on  va  pratiquer 
rélectrisaiion,  on  n'a  à  transporter  avec 
soi  que  la  boîte  renfermant  les  bobines. 

Pile  de  Faucher, 

M.  Faucher,  interne  provisoire  des  hô¬ 
pitaux  de  Paris*  a  eu  1  heureuse  idée  de 
rendre  la  pile  de  Grenet  très-pratique. 

IL  a  plâcé  dans  la  boîte  de  l'appareil 
Legendre  et  Morin  une  petite  boite  en 
porceliiîne  div  isée  par  une  cloison  ;  dans 
Tun  des  compartiments  se  trouvent  les 
deux  métaux,  dans  fautre  le  liquide  com¬ 
posé  d'eau,  de  bichromate  de  potasse  et 
d’acide  sulfurique. 

fl  suffit  donc  pour  faire  marcher  Tap- 
pareil  de  pencher  la  boîte  afin  que  le 
liquide  tombe  dans  le  compartiment  où 
sont  les  métaux.  Quand  on  veut  arrêter 
la  marche,  il  suffit  de  renverser  Ta  p  pare  il 
dans  le  sens  opposé  pour  faire  rentrer  le 
liquide  dans  son  réservoir.  On  a  de  cette 
façon  îine  pile  peu  coûteuse,  toujours 
prête  à  marcher  et  ne  s'usant  pas  pen¬ 
dant  le  repos.  Le  liquide  it 'ayant  pas  be¬ 
soin  d'être  cliangé  sou  vent,  on  se  trouve 
muni  d'un  appareil  très-commode  et  peu 
sujet  à  se  déranger.  C'est  l'appareil  d'hô¬ 
pital  par  excellence  et  celui  qui  dans  la 
pratique  est  le  plus  commode*  Cette  pile 
est  facilement  transportable. 

Plie  Chardin, 

C'est  une  pile  au  peroxyde  de  plomb. 
Elle  se  compose  d’une  cariciiche  de  pa* 
pier- filtre  dans  laquelle  on  a  placé  du 
peroxyde  de  plomb  et  du  charbon  con¬ 
cassé.  En  dehors  de  la  cartouche  on  a 
mis  du  chlorhydrate  d'ammoniaque  et  de 
l'eau.  C'est  dans  ce  liquide  que  baigne 
rélément  zinc. 

Les  avantages  de  cette  pile  consistent 
d'abord  en  ce  qii'elle  est  toujours  prêle 
h  fonctionnerj  qu'il  suffit  pour  ^entretenir 


d’y  introduire  de  iempa  en  temps  du 
chlorhydrate  d'ammoniaque,  et  enfin  que 
sa  longue  durée  en  rend  les  réparations 
très-rares*  (^est  en  somme  une  excellente 
pile  pour  la  pratique. 

Pile  au  chlorure  d*arge7it,  de  Becqueret 

et  Marié-Düvy^  modifiée  par  Gmffe, 

Cette  pile  d'un  volume  assez  petit  se 
compose  d'un  étui  en  caoutchouc  durci 
renfermant  une  lame  de  zinc  et  un  sac 
plein  de  chlorure  d'argent  reliés  ensemble 
par  une  certaine  épaisseur  de  papier 
Joseph  mouillé.  Elle  n'exige  aucune  pré¬ 
paration  pour  la  mise  en  train  et,  quand 
elle  est  bien  construite,  elle  est  d’mi 
«sage  très-commode.  Malheureusement 
ces  piles  ne  sont  pas  très-constantes. 
Tandis  que  les  unes  marchent  très-bien 
jusqu'à  usure  complète,  d'autres  refusent 
bientôt  le  service.  11  est  vrai  qu’il  suffît 
souvent,  pour  les  faire  marcher,  de 
mouîlîer  le  papier*  Cette  pile  est  moins 
fidèle  que  les  précédentes.  Néaumoîiis, 
quand  on  possède  des  couples  bien  pré¬ 
parés*  elle  est  d’un  usage  très-commode. 

11  faut  en  général  deux  couples  pour 
un  appareil  d'induction* 

APPAREILS  A  INDUCTION* 

Presque  tous  les  appareils  à  induction 
sont  bons,  ce  n'est  guère  par  là  que  pè¬ 
chent  les  appareils  à  faradisation.  Une 
fois  la  pile,  c'est  à-dire  le  générati.ur  d'é¬ 
lectricité  bien  choisi.  Il  y  a  peu  de  diffé¬ 
rences  entre  les  modèles  des  divers  fa¬ 
bricants  au  point  de  vue  de  la  pratique. 

Appareil  à  inductim  de  Buhmkorff, 

Le  meilleur  appareil  d'induction  à  no* 
tre  avis  est  celui  de  Ruhmkorfr,  composé 
de  deux  bobines  séparées  se  mouvant 
sur  un  chariot  comme  celui  de  Siemens 
et  Halske.  On  a  de  la  sorte  un  appareil 
qui  peut  lîonnersoit  Textracourant,  soit 
le  courant  du  second  fiJ  à  volonté.  On 
peut  en  outre  graduer  l'appareîl  depuis 
les  quantités  les  plus  petites  suffisantes 
pour  les  recherches  physiologiques,  jus¬ 
qu’aux  secousses  énergiques  comme  celles 
qui  sont  nécessaires  pour  faire  contracter 
la  vessie  par  exemple.  Il  y  a  en  outre  ime 
roue  de  Masson  pour  les  intermittences 
rares. 

Appareil  de  Legendre  et  liforin* 

Le  petit  appareil  de  Legendre  et  Morin 
est  muni  d’une  double  bobine  très-puis¬ 
sante  et  dTin  interrupteur  très  bien  com¬ 
biné  qui  se  dérange  rarement*  Cet  appa¬ 
reil,  très-précieux  parce  qu'il  nedematide 
jamais  de  réparation,  iTa  que  le  défaut 
d'exiger,  pour  l'usage  habitueC  Fempioî 
de  la  somme  des  courants  des  deux  fils 
et  de  donner  à  cause  de  cela  des  secous¬ 
ses  musculaires  un  peu  rudesj  comme  cela 
arrive  toujours  lorsqu'on  emploie  l'extra* 


MAGNÉTISME, 

courant  ou  courant  de  premier  fil*  Il  a 
par  contre  l'avantage  d'avoir  des  coui'auts 
ao  sens  ïnverî^e  erd’intensité  inégale,  si 
bien  qu'il  a  en  somme  un  pôle  négatif  et 
un  positif.  Cela  peut  présenter  cnrtains 
avantages  dans  la  pratique  de  la  faradi¬ 
sation  , 

Appareil  de  Duclienne  (de  Boulogne). 

Cet  appareil  est  très  puissant  et  très-bien 
aménagé  pour  la  faradisation,  mais  lia  le 
défaut  d'avoir  pour  générateur  une  pile 
de  Uunsefi.  Cependant,  si  nn  lui  adapte 
un  générateur  à  pile  Chardin  par  exem¬ 
ple,  il  devient  un  excellent  appareil  qui 
n'a  plus  que  rinconvénieiU  d  être  très- 
lourd  poiîr  le  transport, 

APPAREILS  HAGXÉTOFÂ RADIQUES, 

Lorsque  les  médecins  n'avaient  encore 
que  des  piles  incommodes  et  iciconslan- 
les,  pour  pratiquer  la  faradisation,  on 
construisait  des  appareils  magnéto-faradi¬ 
ques  qui  employaient  comme  générateurs 
la  force  musculaire  dépensée  à  faire  tour¬ 
ner  soit  un  aimant  devant  des  bobines, 
soit  des  bobines  devant  un  ^limant*  Mais 
ces  appareils  de  Clarke,  deDuchenne  (de 
Boulogne), de  Breton,  etc,,  n'ont  pas  donné 
de  résüUat  satisfaisant.  Us  étaient  faibles 
et  constamment  dérangés.  Aujourd'hui 
qu'on  a  des  piles  satisfaisantes,  on  en  a 
complètement  abandonné  l'usage.  Nous 
nous  bornerons  à  mentionner  celui  de 
M.  Gaiffe  qui  est  le  mieux  construit. 


APPAREILS  A  COURANTS  CONTINUS. 

Depuis  iSfjO  et  surtout  depuis  la  visite 
de  Hemak  à  Paria  en  1805,  on  a  introduit 
dans  la  ihérapeiitique  française  Tusage 
des  courants  continus. 

Toutes  les  piles  employées  pour  pro¬ 
duire  des  courants  dlnleiislté  peu  varia¬ 
ble  sont  à  peu  de  cliose  près  des  piles 
de  Danieli  modifiées. 

Pile  Callaud. 

Celte  pile  est  très-simple  et  peu  su¬ 
jette  à  se  déranger  i  elle  se  compose  d'un 
cylindre  de  verre,  d'un  Id  de  cuivre  et 
dune  lame  de  ïîiuc^le  liquide  intérieur 
est  de  Teau  dans  laquelle  oti  fait  dissoudre 
du  sulfate  de  cuivre.  C'est  en  somme  la 
pile  de  Danieli  réduite  h  sa  plus  simple 
expression. 

Les  deux  éléments  de  la  pile,  cuivre  et 
zinc,  sont  donc  baignés  dans  un  seul  li- 
<iuide  sans  ITiuerposition  d'aucun  dia¬ 
phragme,  et  pourLantla  pile  ne  s'use  pas 
ou  peu  en  dehors  du  travail.  Le  peu  de 
diffusibilité  du  sulfate  de  cuivre  fait  f|Lio 
la  couche  inférieure  en  est  seule  saturée 
et  que  plus  haut  l'eau  qui  baigne  le  zinc 
iren  contient  qu'une  faible  quantité. 
<'rnio  pile,  qui  est  la  moins  coûteuse  k  éta¬ 
blir  et  qui  est  su  fli  sam  ment  cpnstantei 
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forme  la  base  de  presque  tous  les  appa¬ 
reils  fixes  de  France. 

Pite  de  Siemens  ef  flalske, 

La  pile  de  Siemens  et  Halske  n'est 
qu'une  pile  de  Callaud  perfeenonnée.  Le 
zinc  et  le  cuivre  y  occupent  les  mêmes 
places  que  dans  la  pile  Callaud  |  te  zinc 
en  haut,  et  le  cuivre  en  bas.  Le  cuivre, 
baigne  également  dans  une  soluiion  de 
suilatede  cuivre,  Mais  Tobsiacle  aux  cou¬ 
rants  iniérieiirs  est  formé  par  un  dia* 
phragme  en  terre  poreuse  recouvert 
d'une  forte  couche  de  pâte  de  papier, 
recouverte  elle -même  par  une  rondelle 
de  molleton  sur  laquelle  repose  un  élé¬ 
ment  de  zinc  considérable. 

Cette  pile  est  donc  parfaitement  cons¬ 
truite  pour  donner  la  pliiT,  grande  somme 
de  résistance  intérieure  et  par  suite  îa 
plus  grande  tension,  en  môme  temps  elle 
donne  des  courants  plus  constants  et  se 
dérange  rarennent,  une  fois  qu'elle  a  été 
bien  installée*  Cest  h  noire  avis  la  meil¬ 
leure  pile  pour  les  appareils  fixes;ce  qu'on 
peut  lui  reprocher  c'est  son  prix  élevé. 

L'appareil  de  Ilemak  se  compose  de 
fin  éléments  de  Siemens  et  Halske  réu¬ 
nis  en  tension  et  rejoints  les  uns  aux 
autres  par  des  vis  de  pression  qui  don¬ 
nent  des  contacts  beaucoup  plus  sûrs  et 
rendent  les  courants  plus  réguliers.  Le 
collecteur  des  courants  est  composé  d’une 
plaque  qui  permet  d’employer  de  *1  à  OfJ 
éléments  et  permet  d’en  graduer  la  quan¬ 
tité  de  deux  en  deux  jusqu'à  fil). 

L’appareil  porte  en  outre  un  commuta 
leur  et  un  gahanomèire  extréiiient  sen¬ 
sible. 

La  disposition  de  toutes  les  pièces  de 
l'appareil  est  très-soignée,  et  chacun  de 
ces  détails  contribue  à  donner  aux  cou¬ 
rants  une  régularité  précieuse. 

( l’est  de  tous  les  appareils  le  plus  sûr, 
mais  il  est  de  beaucoup  le  plus  cher  et 
jjour  cela  il  n’est  pas  appelé  à  se  répan¬ 
dre  beaucoup. 

Appareil  de  Gaiffe. 

I.es  deux  appareils  que  nous  venons 
de  faire  connaître  sont  des  appareils  fixes; 
ce  sont  les  plus  sûrs,  mais  ils  ne  répon¬ 
dent  pas  à  toutes  les  indications^  car  les 
malades  ne  pouvant  pas  lonjours  vejiir 
trouver  rappareîl,  tl  faut  alors  des  appa¬ 
reils  mobiles  et  portatifs  qu'on  puisse 
transporter  auprès  des  malades*  L’appa¬ 
reil  de  GaifTe,  très-facilement  transporta¬ 
ble,  se  compose  d'une  pile  formée  de 
qnaranie-deux  éléments  au  chlorore  d’ar¬ 
gent,  d'nn  collecteur  qui  permet  d’utiliser 
un  nombre  dét<'rminé  d'éléments  et,  de 
plus,  de  choisir  les  éléments  qu’on  veut 
employer^  les  derniers  par  exemple  si  les 
premiers  ont  été  alhubJis  par  l'usage. 

L’appareil  est  muni  en  outre  d'une  boua- 
sohî  formant  galvanomètre  et  d’un  inter¬ 
rupteur  pour  donner  des  secousses  gal¬ 
vaniques. 
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Ouand  cet  appari'îl  a  été  bien  cons¬ 
truit  il  fonciîonnc  d’une  manière  sati^iaU 
saute  et  ne  donne  pas  trop  d'action  ebi- 
niîqnê.  Nous  en  avons  un  qui  fonctionne 
depuis  six  ans  et  qui  nous  rend  de  grands 
services* 

Appfireii  f/e  Ihihmkorff, 

L’appareii  de  BiihmkorfT,  à  courant 
continu,  se  compose  de  tïO  petits  élé¬ 
ments  au  bisulfate  de  mercure  et  donne 
descourants  assez  rcgnücrs  î  mais  cet  ap¬ 
pareil  composé  de  ftacons  pleins  de  li- 
f|uideetnon  bonebés  n’est  pas  très-porta¬ 
tif,  et  de  plus  il  finit  par  devenir  coûleui 
si  Ton  s’en  sert  beaucoup,  à  cause  du  prix 
élevé  du  bisulfate  de  mercure* 

Appareil  au  suifüte  de  cuivre  de 

MAL  M  frm  et  Ckardin, 

La  pile  au  sulfate  de  cuivre  de  Char¬ 
din  adoptée  par  les  hôpitaux  de  Paris, 
sur  la  recommandaiion  de  M  le  Profes¬ 
seur  Lefort,  estime  modification  très-in¬ 
génieuse  de  la  pile  Daniell. 

Pour  empéciicr  cette  pile  de  s’user 
quand  elle  n'c^t  pas  appelée  à  fonctlon- 
uer^^  on  a  fabi‘if|ué  une  sorte  de  cartou¬ 
che  dont  le  cuivre  occupe  la  partie  inté¬ 
rieure*  Le  cuivre  est  séparé  du  zinc  par 
une  couche  de  grès  qui  lient  lieu  de 
<liapliragme*  Le  grès  est  mélangé  h  du 
soufre  sublimé  de  telle  sorte  que  l’on 
empècbe  ain&i  le  développemeul  des  ai¬ 
guilles  de  cuivre  qui  tendent  à  se  for¬ 
mer  et  à  produire  des  coniacis  inté¬ 
rieurs. 

PETITS  XPPATlFILS  A  COtlî  AKT  CONTINU* 

Lorsqu’il  s’agit  de  faire  un  traitement 
un  peu  long,  il  y  a  soti\eut  avantage  à 
faire  acheter  au  malade  un  appareil  dont  ou 
lui  montrera  remploi  Dans  ce  cas*  on  n’a 
besoin  que  d’obtenir  chaque  jour  un  cou¬ 
rant  d’une  dejiii'heure  environ.  Pour  cela 
on  peut  utiliser  des  piles  comme  celles 
de  LeclancJier  fpiî  peuvent  fournir  un 
courant  d’une  heure  et  ont  vingr-trois 
lieures  pour  se  recharger  de  nouveau. 

Petit  appareil  de  Gai/fé. 

Il  se  compose  de  boîtes  en  bois  rom- 
fermant  de  5  à  ai  couples  de  Leclan- 
ohciq  plus  une  boussole  et  deux  cou- 
docteurs  avec  pelotes  \  des  trous  corres¬ 
pondant  à  des  fils  dérivés  des  piles 
permttient  d'employer  j ,  b  éléments* 

Apporta  Faucher  à  couraui  contimi. 

La  pile  Faucher  que  nous  avons  indi¬ 
quée  comme  propre  è  faire  marcher  Içs 
apparciis  il  induction  peut  aussi  siu'vir  h 
fournir  dés  courauls  continus,  A'ous 
avons  employé  bk  ii  des  fois  et  avec  suc¬ 
cès  des  appaieils  composés  de  dix-buit 
élémeuls. 


Apjyareil  tm  ôisulfute  de  mercure  de  Mo- 
rm  et  Cftardi7f, 

MM.  Morin  et  Char  ri  în  ont  construit 
pour  Jihisage  de»  malades  un  appareil 
extrêmement  petit  n’ayant  que  15  centi¬ 
mètres  de  cèté  sur  H  de  bailleur  et  ren¬ 
fermant  8fl  éléments.  Les  éléments 
composés  de  zinc  et  de  charbon  bai¬ 
gnent  pendant  l’usage  dans  une  solution 
de  bisulfate  de  mercure.  Cet  appareil 
peut  marcher  chaque  Jour  pendant  deux 
heures.  Un  petit  pendule  placé  entre 
deux  bobines  sert  de  gatvanoscope  et 
montre  le  passage  du  courant  en  même 
temps  qu’il  indique  la  place  du  pèle 
positif. 

RHl'OPnORES  ET  EXCITATEURS. 

La  plupart  des  rbéophores  sont  mal 
conçus  et  l’expérience  nous  a  peu  h  peu 
conduits  5  les  perfectionner. 

Les  rJjéopliüres  que  nous  employons 
pour  l’induction  sont  construits  de  la 
manière  suivante  :  un  manche  de  bois 
muni  d’une  lige  métallique  reçoit  Je  fil 
eourté  en  crochet  1 1  te  fixe  par  une  vis  de 
pressioTi.  I.’cxirémité  de  la  tige  forme 
un  plateau  recouvert  d'une  éponge  enve¬ 
loppée  ensuite  d’une  peau  fixée  tout  au¬ 
tour  par  un  fil  circulaire* 

De  cette  manière  on  peut  électriser 
soit  les  masses  musculaires  parla  sui-faci' 
circulaire  de  rexcitateur,  soit  les  nerfs  an 
les  petits  muscles  par  le  bord  de  l'ins- 
Irujnent. 

Les  rliéophores  que  nous  employons 
pour  la  galvanisaiiün  sont  de  deux  sor¬ 
tes*  (’eux  fiue  nous  laissons  à  demeure 
se  composent  d'une  plaque  d  étain  sur 
laquelle  o?i  a  fixé  une  épintÿe  cousue  tout 
ù\ityfUt\  en  ayant  soin  que  le  bord  de  l’é¬ 
ponge  dépasîsç  Je  bord  du  métal  et  pré^ 
ser^e  ainsi  complètement  la  peau. 

Les  rliéophores  desünés  h  être  tenus  à 
la  main  sont  des  manches  de  bois  à  tiges 
de  zinc  terminées  par  un  cliampigiion 
de  meme  métal  recouvert  d’un  linge  d© 
toile  qu’on  peut  changer  constamment. 

Nous  ferons  connaître  chemin  faisant 
les  quelques  excitateurs  spéciaux  dont 
on  peut  avoir  besoin* 

BAIN  galvanique* 

Il  est  encore  un  appareil  qui  nous  a 
rendu  de  grands  services*  C'est  le  ùaifi 
g(tiva7}tgur  que  nous  déjioinmons  ainsi 
j^emr  le  dîslingiier  des  bains  élecirifpies 
rpie  nous  avons  décrits  en  pariant  de  l’é¬ 
lectricité  statique. 

Le  bain  galvanique  est  un  baîn  d’ean 
simple,  dans  une  baignoire  ordinaire» 
haîJi  que  l'on  fait  traverser  par  un  exira- 
courant,  c’est-ù-dire  par  un  courant  inter¬ 
rompu  qui  va  toujours  dans  le  mèmr 
sens. 

L’appareil  se  compose  d'un  couple  de 
Bunsen  (moyen  modèle),  puis  d'une  bo-- 
bine  composée  d’un  seul  tilde  gros  calibre* 
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C<?ttG  bobÎTîiï  est  munie  ci’uii  régulateur 
en  cuivre  qui  aiigmenic  la  force  de  Vnp- 
pareil  en  découvrant  une  plus  grande 
partie  de  la  niasse  de  fer  placée  au  cen¬ 
tre  de  la  bobine,  ou  la  diminue  en  recou¬ 
vrant  celte  masse  métallique, 

(ie  fer  central  s'aimante  pendant  le 
passage  de  courant  et  fait  marcher  un 
irembicur*  Les  deux  fils  conducteurs  pion* 
^etit  aux  extrémités  du  biin. 

Le  fil  qui  est  en  rapport  avec  le  p61e 


positif  est  terminé  par  une  plaque  de 
charbon  placée  aux  pieds  du  malade.  Le 
fil  qui  coin mti nique  avec  le  pôle  négatif 
se  termine  par  une  plaque  de  zinc  qui 
trempe  dans  î'eau  à  rexrréniké  opposée^ 
c’est-à-dire  derrière  le  cou  ou  le  dos  du 
malade. 

A  chaque  interruption,  un  extra -cou¬ 
rant  irès-sensiblet  maïs  en  même  temps 
très-supporlable,  Ira  verse  le  corps  des 
pieds  à  la  tète  exclusivement. 


ACTION  PHYSIOLOGIQUE  DE  L'ÉLEGTIllGITÉ. 

1®  Effsi  physiologique  de  l'aimant.  L’application  d’une  armure 
aimantée  ne  produit  ordinairement  aucun  ctlel  sensible;  et  nous  avons 
pu  nous  en  assurer  souvent.  Ouelquel'ois  cependant,  dés  que  la  tem¬ 
pérature  des  pièces  de  l’appareil  est  en  équilibre  avec  celle  du  corps, 
on  éprouve  au  point  de  contact  une  titillation  qui  dégénère  en  prurit; 
en  même  temps,  la  peau  devient  plus  cltaude,  plus  injectée  et  se 
couvre  de  sueur,  de  manière  à  les  oxyder  en  peu  de  jours,  et,  quelque 
lois  môme  dans  l’espace  de  cinq  ou  six  heures.  Il  est  remarquable, 
et  cette  observation  faite  par  Andry  et  Thouret  a  été  répétée  par 
M.  Lebreton,  que  l’oxydation  n'a  pas  lieu  le  contact  de  rarmuren'a 
pas  produit  ou  la  diminution  de  la  douleur,  ou  les  sensations  inac¬ 
coutumées  dont  nous  venons  de  parler. 

Quand  les  pièces  sont  restées  longtemps  appliquées,  elles  finissent 
par  causer  sur  la  peau  une  éruption  vésiculcuse,  qui  apparaît  le  plus 
souvent  au-dessous  de  l’armure  elle-rnôme,  et  quelquefois  à  une 
certaine  distance  de  l’endroit  sur  lequel  elle  était  placée. 

Quelques  malades  accusent  encore  des  sensations  d’un  autre 

genre  :  ils  voient  des  bluettes  ou  éprouvent  des  tintements  d’oreilles, 

quand  une  armure  est  placée  autour  de  la  tète.  D’autres  éprouvent  de 

lorles  palpitations  si  le  cœur  est  placé  dans  le  courant  magnétique. 

Andry  etThouret  ont  vu  des  purgations  violentes  être  provoquées  par 

l’action  de  plusieurs  aimants  en  ceinture  ;  et  nous  mêrties,  ayant  mis 

■■ 

un  jour  une  plaque  aimantée  sur  le  creu.x  de  l’estomac  d’une  dame,  et 
une  autre  dans  le  point  correspondant,  au  dos,  dans  le  but  de  guérir 
une  douleur  qu’elle  ressentait,  nous  provoquâmes  par  ce  moyeu  une 
forte  indigestion,  la  seule  que  cette  malade  eût  éprouvée  de  sa  vie. 

Ges  elfet-s,  qui  ne  doivent  pas  être  mis  exclusivement  sur  le  compte 
de  l’aimant,  permettent  de  ne  pas  révoquer  enlièremeiit  en  doute  ce 
<[ue  les  auteurs  ont  dit  des  phénomènes  ncrven.x  auxquels  donnait 
lieu  quelquefois  l’application  des  fortes  armures  aimantées. 


ACTION  PHYSlOLOGIOUli  DE  l’ÉLECTBICITÉ  STATIOUE. 

L’abbé  Nollet  csL  dit-on,  le  premi.er  qui  ait  fait  des  expériences 
sur  ce  sujet;  il  avait  démontré  que  l’électricité  accélère  l’évaporation 
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des  liquides  et  les  fait  écouler  plus  rapidemeiU  dans  les  tubes  capil¬ 
laires;  aussi  beaucoup  de  médecins  s’attendaient  à  voir  le  Bain 
électrique  activer  la  circulation  du  sang  dans  l'économie.  Malheureu¬ 
sement  il  n'en  est  rien  et  les  expériences  de  Mauduyt,  de  Gavallo  et 
de  Van  Marum  en  font  foi.  Pourtant  Partington  (1),  très-expert 
en  fait  d’électricité,  disait  avoir  vu  souvent  le  pouls  augmenter, 
ce  dont  on  ne  sera  pas  étonné  en  tenant  compte  de  l’émotion  des 
malades.  Le  fait  de  Carpue  n’est  guère  plus  probant.  Il  avance 
qu’ayant  ouvert  une  veine  dont  le  sang  ne  coulait  pas  aisément,  il 
électrisa  le  malade  et  le  sang  jaillit  très-librement. 

Mauduyt  prétend  que  le  Bain  électrique  provoque  la  salivation, 
mais  les  autres  écrivains  se  taisent  sur  ce  sujet;  tous  se  bornent  il 
noter  la  sensation  de  vent  frais  ou  de  toile  d'araignée  qui  se  produit 
<lans  la  région  où  on  élève  la  tension  électrique  en  approchant  un 
conducteur. 

L’action  des  étincelles  est  plus  nette.  Si,  pendant  le  Bain  électrique, 
on  promène  sur  la  peau  recouverte  d’une  flanelle  un  conducteur  mé¬ 
tallique,  il  se  fait  de  petites  étincelles  au  moyen  de  chacun  des  brins 
de  la  laine  ;  mais  ces  étincelles  sont  petites  et  ne  produisent  pas  de 
douleur,  tout  se  borne  à  un  peu  de  chatouillement.  Pour  agir  plus 
énergiquement  sur  le  tégument  externe,  à  la  manièrç  d’un  révulsif, 
ou  laisse  la  peau  à.  nu  et  l’on  tire  des  étincelles  en  nombre  variable. 
Ces  étincelles  provoquent  une  douleur  d’autant  plus  vive,  que  la  ten¬ 
sion  est  plus  grande  et,  par  conséquent,  rétincelle  plus  longue.  Mais 
la  douleur  varie  encore  pour  d’autres  motifs.  Selon  Mauduyt,  les 
étincelles  petites,  acuminées  et  rougeâtres  qui  sc  produisent  de  préfé¬ 
rence  par  les  temps  humides  sont  beaucoup  plus  douloureuses  que  les 
étincelles  globuleuses,  limpides  et  plus  sonores  qu’on  obtient  plus 
tjrdinairement  dans  les  temps  secs.  En  général,  la  commotion  pro¬ 
duite  par  l’étincelle  s'accompagne  de  la  contraction  du  muscle  sous- 
jacent,  et  ce  phénomène  est  assez  constant  pour  que  Mauduyt  ne  l’ait 
vu  manquer  qu’une  fois  sur  cent  cinquante  malades,  et  encore, 
au  bout  de  trois  jours,  le  malade  ne  faisait-il  plus  exception.  L’étin¬ 
celle  témoigne  encore  de  son  action  sur  la  peau  en  y  produisant  une 
sorte  de  petite  brûlure  ;  on  observe,  en  effet,  après  les  décharges,  un 
soulèvement  et  une  petite  scission  de  l’épiderme  avec  rubéfaction  ou 
quelquefois  une  petite  vésication.  Tous  ces  phénomènes  sont  très- 
légers  et  constamment  dissipés  au  bout  de  trois  heures.  Quant  aux 
commotions  produites  par  la  bouteille  de  Leyde  et  la  bobine  de 
Huhmkorff,  elles  ont  un  tout  autre  effet  :  autant  le  Bain  et  les  étin¬ 
celles  ordinaires  sont  innocentes,  autant  les  secousses  de  la  bouteille 
de  Leyde  et  surtout  celles  de  la  bobine  de  Buhmkorff  sont  dangereu¬ 
ses.  Aussi  les  commotions  n’ont-elles  guère  été  administrées  qu’avec 

(IJ  Singer,  Eténmit&  d'Èkctricité^  traduit  par  Tliillaye,  l8ïT. 
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l'électromctre  deLane,  qui  permet  d’en  limiter  l’action  et  de  les  don¬ 
ner  très-faibles,  c’esl-à-dii’e  semblables  à  celles  du  Daiii  électrique. 


ÉLECTBlCtTÉ  DTHAMIQUB. 


1"  Courants  voltaïques,  courants  continus,  courants  constants.  Tandis 
que  la  machine  électrique  ne  fournit  qu’une  petite  quantité  d’Électri- 
cité,  mais  une  Electricité  douée  d’une  forte  tension,  la  pile  fournit  au 
contraire  une  énorme  quantité  d’Électricité  ;  mais,  à  l’inverse  précisé¬ 
ment  de  la  machine  électrique,  l’Électricité  qu’elle  produit  ne  possède 
qu'une  très -faible  tension.  Dans  ces  deux  conditions,  petite  quantité 
d’Électricité  à  forte  tension,  ou  grande  quantité  d'Électricité  à  faible 
lension,  l’organisme  n’est  pas  profondément  troublé  et  surtout  ne 
l'est  que  d'une  manière  passagère;  aussi  ces  deux  manières  d’appli¬ 
quer  l’Électricité  doivent-elles  se  répandre  plus  tard  de  plus  en  plus. 
Tout  au  contraire,  si  les  deux  éléments,  tension  et  quantité,  existent 
tous  deux  à  une  certaine  dose,  les  effets  produits  par  l’Électricité 
agissent  énergiquement  sur  l’organisme  et  peuvent  devenir  dangereux. 
Ou  eu  a  pour  preuve  que  la  bouteille  de  Leyde  et  la  bobine  de  Hubm- 
korlT,  de  moyenne  grandeur,  peuvent  facilement  tuer  un  lapin  par 
une  seule  décharge. 

iJistinciioa  du  courant  continu  et  du  courant  constant.  Lorsqu’on  ap¬ 
plique  les  courants  continus,  on  voit  que  tantôt  l’aignille  du  galvano- 
scope  reste  immobile,  et  que  d’autres  fois  elle  se  déplace  à  chaque 
instant,  ce  qui  indique  que,  dans  le  premier  cas,  on  opère  avec  des 
courants  d’intensité  constante  {.«fai/Ye  Strome),  et,  dans  le  second,  avec 
des  courants  d’intensité  variable,  {labile  Strome).  Remak  préférait  de 
beaucoup  les  courants  constants  qui,  d’après  lui,  fatiguent  beaucoup 
moins  les  malades,  et  c’est  pour  avoir  de  tels  courants  qu’il  a  cons¬ 
truit  une  pile  aussi  coûteuse. 


Courants  voltaïques  interrompus.  Dès  qu’on  eut  commencé  à  appli- 
(juer  les  courants  continus,  on  s’aperçut  que  c’était  surtout  à  la  fer¬ 
meture  ou  à  l’ouverture  du  circuit  que  se  produisait  l’excitation. 
On  crut  donc  mieux  faire  en  interrompant  le  courant  à  de  fréquents 
intervalles.  On  y  arrivait  en  plaçant  l’une  des  électrodes  û  poste  fixe 
et  en  frappant  à  petits  coups  sur  la  peau  avec  la  seconde  électrode. 
tVest  pour  régulariser  ce  mode  d'administration  des  courants  que 
M.  Masson  construisit  sa  roue  à  interruptions,  qui  permet  de  rom¬ 
pre  le  circuit  d’une  manière  beaucoup  plus  fréquente  et  plus  régulière. 

On  remarquera  seulement  que  dans  ce  procédé  les  courants  sont  des 
courants  voltaïques,  et  qu’ils  se  succèdent  en  conservant  toujours  la 
môme  direction. 


COURANTS  d'induction. 

A  Cxtracourant.  Lorsqu’on  produit  de  fréquentes  interruptions  au 
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circuit  d’une  pile  dont  le  fil  est  enroulé  sur  une  bobine,  il  s’établit, 
dans  ce  même  fil,  un  courant  par  induction,  à  la  fermeture  et  à  l’ou¬ 
verture  du  circuit.  Ces  deux  courants  portent  le  nom  iVexiracourtmts; 
le  premier,  ou  extracourant  de  fermeture,  a  un  sens  inverse  du 
courant  de  la  pile  et  i’afl'aiblil  un  peu,  mais  l’cxtracourant  d’ouverture, 
<iui  se  produit  quand  on  fait  cesser  le  courant,  a  la  même  direction  et 
presque  la  même  intensité  (72  pour  100)  que  le  courant  de  la  pile.  De 
sorte  qu’on  a  une  série  de  courants  du  même  sens  qu'avec  l’appareil 
de  Masson,  qui  fournit  des  courants  voltaïques  successifs  et  de  môme 
direction.  Dans  les  appareils  volta-électriques  à  deux  hélices,  on  peut 
toujours  se  servir  de  l’extrucourant  qui  est  produit  alors  par  leÿ/’os  fil 
ou  fil  de  la  première  hélice. 

B.  CouratiCs  d'induefion  fournis  par  les  appareils  niar/néto-élecü  tques. 
Ces  courants  d’induction  se  succèdent  dans  une  direction  inverse, 
mais  les  appareils  qui  les  fournissent,  c’est-à  dire  les  appareils  de 
Pixii,  de  Clarke  et  de  Breton,  sont  pourvus  d’un  commutateur  qui  a 
pour  but  de  donner  à  tous  les  courants  le  môme  sens.  Aussi  ces  coU' 
rants  se  rapprochent-ils  beaucoup  des  courants  précédents  et  dillè- 
rent-ils  au  contraire  de  ceux  que  nous  allons  décrire. 

C.  Courants  d'induction  fournis  par  les  appareils  volta-électriques.  Ces 
courants  sont  ccu.x  qui  sont  fournis  par  la  deuxième  hélice,  c’est-à- 
dire  par  le  til  Un  ;  ils  sont  constitués  par  des  courants  qui  se  succèdent 
rapidement,  en  ayant  des  directions  contraires.  11  n’y  a  donc  plus  de 
pôles  pour  ces  courants,  tandis  que  tous  ceux  dont  il  a  été  parlé  plus 
haut  ont  un  pôle  positif  et  un  pôle  négatif. 


ACTION  Dlî  l’ÉLKCTRICITÉ  UYKAMIQUE. 

Nous  ne  voulonspas  rappt>rLerici  toutes  les  lois  qui  régissent  l’élec- 
Iricité  dynamique,  nous  renvoyons  pour  cela  aux  traités  de  physique; 
mais  il  nous  paraît  important  de  rappeler  quelques-unes  des  lois  fon¬ 
damentales  qui  doivent  être  toujours  présentes  à  l’esprit  du  médecin. 
Ces  lois  sont  connues  sous  le  nom  de  lois  d’Ohm. 

1®  Plus  la  résistance  opposée  au  courant  sera  petite,  plus  l’intensité 
du  courant  sera  grande. 

On  en  a  une  preuve  expérimentale  d’une  manière  très-simple.  Si, 
lorsqu’une  pile  est  prête  à  fonctionner,  on  enjoint  les  deux  électro¬ 
des,  on  voit  l'aiguille  du  galvanomètre  se  déplacer  brusquement  et  se 
dévier  de  manière  à  former  un  angle  plus  ou  moins  ouvert  avec  la 
ligne  qu’elle  occupe  au  repos.  Si  l’on  sépare  ensuite  les  deux  élec¬ 
trodes  pour  les  appliquer  sur  le  corps  du  malade,  on  interpose  alors 
entre  lesdeuxélcclrodes  le  corps  humain  qui,  étant  un  mauvais  conduc¬ 
teur  de  l'électricité,  oppose  une  résistance  assez  grande  au  passage  du 
courant.  On  voit  alors  que ladéviation  deTaiguilledu  galvanomètre  se 
fait  avec  beaucoup  moins  de  rapidité,  que  cette  déviation  est  beau¬ 
coup  plus  faible  et  qu'elle  peut  même  être  tout  à  fait  nulle. 
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2®  Lorsque  la  résistance  extérieure  au  courant  est  forte,  et  elle  l’est 
toujours  lorsque  le  courant  doit  traverser  l’organisme,  l'intensité  du 
courant  s’accroît  avec  le  nombre  des  éléments^  si  ces  éléments  sont 
réunis  par  leurs  pôles  opposés. 

3“  L'intensité  du  courant  ne  dépend  pas  de  la  grandeur  de  l’élé¬ 


ment.  Cela  est  vrai,  mais  si  l’on  veut  avoir  des  courants  d’une  intensité 
constante  et  régulière,  il  sera  toujours  préférable  d’employer  de 


grands  éléments. 


Toutes  ces  lois  ne  s’appliquent  qu’à  rélectrisalion  du  malade  et 
non  à  la  cautérisation  électrique  j  nous  renvoyons  pour  les  renseigne¬ 
ments  sur  ce  sujet  au  tome  I*',  pages  600  et  suivantes. 


ACTION  PUYSIOLOGIQUÊ  DE  l’ÉLECTRICITÉ.  —  ACTION  SCR  LE  SYSTÈME 

NERVEUX. 

Depuis  longtemps  les  médecins  avaient  reconnu  l’analogie  qui  existe 
entre  le  fluide  nerveux  et  le  fluide  électrique,  on  en  vint  même  à  croire 
à  l’identité  de  ces  deux  propriétés  si  remarquables.  Vers  17-4‘i  Han¬ 
sen  avait  formulé  cette  opinion  d’une  manière  très-nette,  il  pensait  que 
les  nerfs  n’étaient  quedes  conducteurs  de  fluide  électrique.  Mais  bien¬ 
tôt  l’observation  vint  montrer  une  différence  importai! le  entre  la 
propriété  vitale  et  la  propriété  physique.  Lorsqu’on  vient  à  couper  un 
conducteur  électrique  et  qu’on  en  ju.xtapose  les  deux  bouts,  l’électri¬ 
cité  suit  ce  conducteur  malgré  sa  sobüion  de  continuité,  pourvu  qu’il  y 
ait  contact,  c’est-à-dire  qu’il  n’y  ail  pasdesofoïion  decoutiguïtéAX  n’en 
est  pas  de  môme  du  système  nerveux:  lorsqu'on  vient  à  couper  un 
nerf  et  qu’on  en  juxtapose  les  fragments,  le  courant  neserétablit  pas, 
il  faut  que  les  cellules  nerveuses  se  réparent  et  forment  non  plus  une 
chaîne  dmplement  contiguë  mais  une  véritable  chaîne  continue,  et  cette 
réparation  demande  un  certain  temps  pour  que  des  éléments  nou¬ 
veaux  aient  le  temps  de  se  développer. 

Les  choses  en  étaient  restées  là,  lorsque  les  expériences  de  Galvani 
et  de  Voila  vinrent  donner  à  celte  branche  de  nos  connaissances  une 
impulsion  inattendue. 

On  connaît  l’histoire  de  Galvani.il  avaitaltaché  plusieurs  grenouil¬ 
les  par  la  colonne  vertébrale  à  l’aide  de  crochets  métalliques  et  les 
avait  suspendues  à  un  balcon  en  fer.  Chaque  fois  que  les  jambes  des 
grenouilles,  balancées  par  lèvent,  venaient  à  rencontrer  la  balustrade 
de  fer  les  jambes  des  grenouilles  entraient  en  convulsion  {1786}. 

Galvani  pensa  que  cet  eüet  tenait  à  ce  que  le  fluide  nerveux  s’écou¬ 
lait  par  le  métal  conducteur  et  arrivant  au  contact  des  muscles  délcr- 
niinait  la  contraction. 

Volta  n’admit  pas  cette  explication;  il  prouva  que  la  contraction 
était  provoquée  par  l’électricité  développée  par  le  contact  du  métal  du 
crochet  et  du  métal  du  balcon. 
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Ce  qu'il  y  a  de  remarquable,  c’est  que  tous  deux  avaient  saisi  une 
I)art  de  la  vérité.  Galvani  avait  raison  en  pensant  que  les  nerfs  sont 
parcourus  par  des  courants  électriques,  et  Yolta  avait  raison  égale¬ 
ment  en  pensant  que  l’éieclricité  de  la  pile  pouvait  mettre  en  jeu 
les  nerfs  et  les  muscles.  Nous  allons  examiner  ce  qu’il  y  a  d’acquis  k 
cet  égard. 

Galvani  avait  raison  :  les  secousses  produites  chez  ces  grenouilles 
pouvaient  tenir  aux  propriétés  des  nerfs  et  des  muscles  ;  il  le  prouva 
en  reproduisant  les  mêmes  convulsions  en  dehors  de  tout  métal,  par  le 
seul  fait  du  contact  des  nerfs  et  des  muscles, 

Vallé,  de  Ilumbolt,  Aldini  répétèrent  les  expériences  de  Galvani  et 
réleclricité  animale  fut  définitivement  acquise.  Nobili  en  donna 
même  en  1825  une  preuve  beaucoup  plus  évidente  en  montrant  que 
les  courants  nerveux  déviaient  l’aiguille  de  son  muUiplicaleur  ;  il  fit 
voir  en  particulier  que  l’on  pouvait  constater  un  courant  marchant 
rlesmuscles  vers  le  nerf.  Matteucci  en  1841  et  1842  alla  plus  loin  et  lit 
voir  que  dans  le  muscle  il  existe  un  courant  allant  du  centre  à  la 
périphérie.  Enfin  Dubois-Reymond  vint,  pardes  éludes  persévérantes, 
donner  presque  toutes  les  lois  des  courants  nerveux  pendant  le  re¬ 
pos  des  organes,  et  nous  verrons  plus  loin  quelle  lumière  il  a  apporté 
au  milieu  de  tous  ces  phénomènes  complexes  de  l’éleclro -physio¬ 


logie. 

Nous  bornerons  là  ces  remarques  en  disant  qu’il  existe  dans  l'orga¬ 
nisme  des  courants  nerveux  spontanés,  que  ce  môme  organisme 
présente  au  passage  des  courants  électriques  artificiels  une  résistance 
considérable,  et  que  cette  résistance  est  d’autant  plus  grande  que  les 
tissus  renferment  moins  de  liquides. 

Ce  qu’il  nous  importe  surtout  de  connaître,  ce  sont  les  modifica¬ 
tions  que  l’on  peut  faire  subir  à  l’organisme  par  rapplicatioii  des  cou¬ 
rants  électriques. 

Galvani  avait  déjà  remarqué  ce  fait  capital,  que  ce  qui  met  eu 
jeu  les  nerfs  et  les  muscles,  ce  n’est  pas  tant  la  quantité  de  l’électri- 
cilé  que  les  variations  de  quantité  de  cette  électricité.  Il  disait  trè.s- 
justement  que  ce  qui  excite  surtout  les  nerfs  c’est  un  changement  su¬ 
bit  dans  l'intensité  du  fluide  électrique.  C'est  là,  en  effet,  une  remarque 
fijndamenlale  et  qui  différencie  les  courants  continus,  ou  à  faible  va¬ 
riation,  des  courants  interrompus,  dont  l’intensité  passe  subitement 
de  zéro  à  une  quantité  donnée  (fermeture  du  courant),  ou  de  cette 
quantité  à  zéro  (rupture  du  courant.) 

Volta,  avons-nous  dit,  n’avait  pas  non  plus  tout  à  fait  tort  quand 
il  opposait  à  Galvani  qu'on  peut  par  la  pile  déterminer  des  contrac¬ 
tions  énergiques  qui  ne  se  produisaient  pas  sans  elle.  11  ajoutait  que  la 
direction  du  courant  avait  en  pareil  cas  une  influence  très-positive.  11 
donna  môme  cette  loi  :  que  quand  un  courant  passe  pendant  un  cer- 
laiu  temps  par  un  nerf,  le  nerf  perd  de  son  excitabilité  et  obéit  de 
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moins  en  moins  ce  courant,  mais  qu'il  obéit  davantage  au  courant 
de  sens  opposé;  c’est  h\  ce  qu’on  a  appelé  les  alttrmtivi-s  rohiams. 

Nous  ne  voulons  pas  faire  rhistorique  de  toules  ces  recberches  de 
Galvani,  de  Yoîta,  Marianini,  Yalentin,  Pcllier,  TMaff  ISitler,  etc.,  et 
nous  allons  arriver  de  suite  au  résumé  iiu’en  a  donné  PlUiger.  Voici 
quelles  sont  ces  lois  : 

Lois  de  Pflûger.  Lorsqu'on  agit  sur  un  nerf  avec  un  courant  électri¬ 
que  en  appliquant  les  conducteurs  sur  le  nerf  lul-tiiôme,  les  excita¬ 
tions  obtenues  varient  selon  rintensitc  du  courant. 

Si  le  courant  est  faible,  on  produit  une  contraction  musculaire  au 
moment  de  la  fermeture  du  courant,  qu’il  soit  ascendant  ou  descen¬ 
dant;  il  en  est  de  même  si  le  courant  est  d’une  intensité  moyenne; 
mais,  si  le  courant  est  fort,  le  courant  descendant  donnera  seul  une 
contraction,  le  courant  ascendant  fort  n’en  produira  pas. 

Au  moment  de  la  rupiure  du  courant,  les  choses  se  passeront  un  peu 
différemment.  Si  le  courant  est  faible  il  ne  se  produira  de  contraction 
que  si  le  courant  est  descendant,  il  ne  s’en  produira  pas  avec  le 
courant  ascendant.  Si  le  courant  est  d'intensité  movenne,  il  y  aura 
une  contraction  quel  que  soit  le  sens  du  courant;  enfin,  si  le  courant 
est  fort,  il  n’y  aura  de  contraction  ü  la  rupture  que  si  le  courant 
est  ascendant  ;  le  courant  descendant  fort  ne  donnera  pas  de  contrac¬ 
tion  à  la  rupture.  Ces  lois  sont  très-réelles  et  il  est  facile  de  repro¬ 
duire  tous  ces  phénomènes,  ce  que  nous  avons  fait  souvent. 

C’est  par  là  qu’on  peut  s’assurer  de  i’élat  d’intégrité  d’mi  nerf. 
S’il  est  sain,  ces  différentes  modalités  d’action  de  rupture  ou  fer¬ 
meture  du  courant  se  montreront  telles  que  nous  venons  de  les 
donner;  si  le  nerf  est  altéré,  un  certain  nombre  de  ces  phénomènes 
feront  défaut,  et  l’exploration  donnera  ainsi  des  renseignements  pré¬ 
cieux  tant  pour  le  diagnostic  que  pour  le  pronostic. 

Théorie  de  Dubois- Reymond  (electro tonus).  Dubois-Reymond  a  tenté 
de  ramener  tous  ces  faits  à  une  loi  unique  et  il  a  proposé,  pour  y  arri¬ 
ver,  une  théorie  qui  est  en  effet  d'accord  avec  la  plupart  des  faits  re¬ 
cueillis  par  presque  tous  les  observateurs. 

Voici  quelle  est  cette  théorie  ;  Dubois-Reymond  a  montré  que, 
lorsqu’on  applique  les  deux  électrodes  d'une  pile  sur  le  trajet  d’un 
nerf,  on  obtient  des  modifications  dans  les  propriétés  motrices  de  ce 
nerf.  Ces  propriétés  motrices  peuvent  être  accrues,  c’est  ce  qu’il  a  ap¬ 
pelé /j/iose/josi/itîe  de  l'electronm^  ou  katelectroiotunus  ;  ou  bien  elles  sont 
diminuées  et  il  a  désigné  cet  état  par  les  termes  suivants  :  {‘hase  né- 
yotwede  t electrotonm  ou  anelectroUmus :  ces  deux  termes  coiTespondcnt 
à  l’hypersthénie  et  à  rasthéiiie  de  Rrown. 

11  faut  donc  déterminer  quels  sont  les  points  où  la  tonicité  du  nerf 
est  accrue  et  quels  sont  ceux  ofi  elle  est  diminuée.  Pour  constater 
l'augmentation  ou  la  diminution  de  cette  propriété,  itsuftit  tic  mettre 
en  contact  avec  ce  nerf,  le  nerf  de  rarrière  train  d’une  grenonille. 
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Lorsqu’un  courant  parcourt  un  nerf  dans  une  certaine  étendue»  si 
le  courant  électrique  estde  même  sens  que  le  courant  nerveux,  Uacti- 
viié  du  nerf  augmente;  si  le  courant  électrique  est  de  sens  inverse  du 
courant  nerveux,  l'activité  du  nerf  s’afïaiblit.  On  verra  rimportance 
de  la  connaissance  de  ce  fait  lorsqu’on  appliquera  le  courant  conliiiu 
au  traitement  des  paralysies  ou  des  contractures. 

Pflugcrest  allé  plus  loin.  11  a  montré  que,  sur  un  mémo  nerf,  on 
peut  observer  en  certains  points  une  augmentation  de  releclrotoaus, 
et,  sur  d’au  1res  points,  au  contraire,  une  diminution  de  relectrotouus, 
T/augrnenlalion  d’activitc  se  trouve  au  pôle  négatif,  la  dimiuulion  de 
l'eleclrotonus  au  pôle  positif.  Non-seulement  le  pôle  positif  diminue 
l’état  élcctrûtonique  du  nerf  dans  son  voisinage,  mais  il  le  rend  par 
là  iinpropreà  transmettre  Icsexcilations qu’on  provoquera  sur  cenerf. 

En  rappelant  maintenant  celte  loi  de  Galvani,  que  c’esl  surtout  la 
variation  de  qiuustité  de  l'électricité  qui  amène  les  contractions,  on 
voit  que  le  nerf  sera  excité  chaque  fois  que  son  état  électrotonique 
s’accroîtra. 

De  celle  manière,  on  explique  comment  l’irritation  a, lieu  au  pôle 
négatif  au  moment  de  la  fermeture  du  courant,  et  comment  elle  se 
montre  au  pôle  positif  au  moment  de  la  rupture. 

Si  le  courant  est  faible  et  ascendant,  l’élal  du  pôle  positif  n'empô- 
chcra  pas  l’excitation  produite  par  le  négatif  d*arriver  jusqu’au  mus¬ 
cle  ;  mais,  si  le  courant  est  fort,  l’état  d’asthénie  ou  d'anelectrolonus 
du  nerf  au  pôle  positif  ne  laissera  pas  passer  l’excitation  produite  au 
pôle  négatif  et  par  conséquent  la  contraction  qui  se  montre  au  mo¬ 
ment  de  la  fermeture  sera  plus  faible  ou  nulle,  tandis  qu’au  moment 
de  la  rupture,  le  nerf  reprenant  son  aelivilé,  il  y  aura  une  conlrac- 
tion  plus  intense.  On  pourrait  relrouver  par  cette  loi  de  Dubois-Rey¬ 
mond  l’explication  de  chacune  des  lois  de  Pflüger,  mais  cela  nous 
entraînerait  trop  loin  dans  cette  étude  aride. 

Expérience  de  Chauveau.  Lorsqu’un  nerf  est  pressé  par  une  pince 
et  qu’on  vient  à  appliquer  un  courant  ascendant  faible  sur  cette 
partie  du  nerf,  il  ne  se  produit  de  contraction  qu’au  moment  de  la 
rupture.  En  effet,  au  moment  de  la  fermeture  du  courant,  l’excitation 
produite  par  le  pôle  négatif  est  arrêtée  par  le  pincement.  Mais  au  mo¬ 
ment  de  la  rupture,  où  la  région  du  pôle  négatif  reprend  son  activité, 
la  contraction  d’ouverture  a  lieu  et  rien  ne  s’y  oppose. 

Expérience  de  Bezald.  La  théorie  de  Dubois-Reymond  attribue  l’ex- 
ciLalion  du  muscle,  non  pas  à  la  direction  du  courant,  mais  liien  à 
l’action  des  deux  pôles.  Si  cette  théorie  est  vraie,  c'est-à-dire  si  Ue.xci- 
tation  part  tantôtd’un  pôle,  tantôt  d’un  autre,  elle  aura  pour  arriver  au 
muscle  plus  ou  moins  de  chemin  à  faire  selon  qu’elle  partira  du  j)nint 
le  plus  éloigné  ou  du  point  le  plus  rapproché,  et  ce  chemin  plii.s  ou 
moins  long  s’accusera  par  un  temps  plus  ou  moins  long  écoulé  entre 
l'e.xcilalion  du  nerf  cl  la  contraction  du  muscle. 
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Or  cette  durée  peut  se  mesurer,  et  l’expérience  tic  Bezoîd  montre 
bien  que  la  contraction  est  plus  rapide  pour  le  courant  desceudan  t  qui 
commence  et  pour  le  courant  ascentlant  qui  finit,  c’est-;'»- dire  pour  les 
cas  où  le  pôle  supposé  actif  est  plus  près  du  muscle.  Cela  n'aurait 
pas  lieu  si  la  direction  seule  du  courant  était  la  cause  de  la  contrac¬ 
tion,  la  partie  du  nerf  sur  laquelle  on  ajçit  restant  la  mOme  dans  les 
deux  cas. 

aCTIO?»  des  COUIIAXTS  CONSTANTS. 

Rilter  avait  déjà  remarqué  que  lorsqu'on  prend  dans  une  main  l'é¬ 
lectrode  positive  et  dans  l’autre  main  réleclrode  négative,  on  observe 
■que  du  côté  <(ui  tient  rélectrotle  positive,  et  par  conséquent  du  côté  où 
ie  courant  est  ascendant, la  conlractilité  et  rcxcitabililé  sont  augmen¬ 
tées,  tandis  que  ces  deux  propriélés  diminuent  du  côté  où  le  courant 
«St  descendant,  c’esl-à-dirc  du  côté  de  la  main  qui  tient  réleclrode  né¬ 
gative. 

Ce  n’est  là  qu’une  tendance,  car,  si  le  courant  est  continu,  il  ne  se 
produit  pas  de  secousse  comme  en  font  les  fermetures  ou  ruplmes  de 
courant.  Cependant,  dans  quelques  cas,  Rilter  aoljservé  que,  si  reten¬ 
due  du  nerf  parcourue  par  le  courant  est  considéi’able  et  si  l’aijplica- 
tion  du  courant  a  une  certaine  durée,  il  se  produira  dans  le  muscle 
sous-jacent  non  pas  une  contraction  mais  bien  une  conlraclurc,  et  cette 
contracture  pourra  persister  après  le  pass:ige  du  courant  si  le  courant 
est  ascendant. 

Il  résulte  de  ce  fait  qu’un  courant  constant  qui  parcourt  un  nerf  ne 
borne  pas  son  action  »'»  la  zone  située  entre  les  deux  électrodes  ou 
zone  inlrapolairc,  mais  encore  aux  deux  autres  parties  du  nerf,  c’est-;\- 
dire  aux  deux  zones  extrapolaircs.  Du  côté  corres[)ondant  au  pôle 
positif  raction  sera  diminuée,  du  côté  du  pôle  négatif  l’action  scî’a 
augmentée.  11  en  rcsullé  encore  que  de  nouvelles  excitations  ap[)or- 
tées  sur  le  nerf  soumis  à  un  courant  sont  amoindries  dans  la  zone 
exlrapolaire  placée  du  côté  du  pôle  positif,  et  augmentées  dans 
la  zone  extrapolaire  correspondant  au  pôle  négatif.  (C’est  l;i  ce  qu’on 
nomme  la  toi  d’Eckhardl.)  Eulcnbourg  a  constaté  que  cette  dilfércnco 
d'action  des  deux  pôles  est  d’autant  plus  grande  que  les  deux  pôles 
sont  plus  éloignés  1  un  de  l’autre,  et  Remak  en  a  fait  dans  la  pratique 
une  application  des  plus  heureuses. 

MtHhode  de  galmnùatiun  uniiiuloire  de  Remnk.  La  conclusion  de  tout 
ce  que  nous  venons  de  dire  est  qu’un  courant  descendant  stuvi  rem¬ 
placé  très-facilement  par  rapplicalion  du  pôle  négatif  sur  un  nerf 
moteur.  L’électrode  positive  sera  placée  sur  un  autre  point  du  corps 
assez  éloigné  ei  pourra  même  être  mobile.  Ün  reconnaît  là  rinflucticc 
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de  la  théorie  de  l’élcctrotonus  de  Dubois-Reyjnond.  En  pi  a  tique,  cela 
est  très-précieux  puisque,  pour  déteruiiner  l’action  électrique,  il  n’y 
a  plus  qu’à  établir  le  point  précis  où  l'on  devra  appliquer  1  une 
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<les  éleclrodfis,  fiosilivc  ou  négative,  suivant  le  besoin.  Cette  expé¬ 
rience  est  très-frappante;  nous  l'avons  répétée  avec  succès  bien  des 
fois  et  nous  en  sommes  arrivés  pour  la  galvanisation  à  ne  plus  guère 
nous  servir  que  de  la  méthode  unipolaire. 


LISTINCTION  DU  COUKANT  COUTISU  ET  DU  COUHANT  CONSTANT. 


Galvani  avait  fort  bien  indiqué  que  ce  n’est  pas  la  quantité  d’électri¬ 
cité  d’un  courant  qui  fait  contracter  les  muscles,  mais  bien  les  varia¬ 
tions  d’intensité  du  courant.  Aussi,  après  la  contraction  qui  se  produit 
au  moment  de  la  fermeture  du  courant,  on  ne  voit  plus  aucune 
contraction  se  produire,  et  ce  n’est  que  dans  quelque  cas  spéciaux  que 
se  produit  le  tétanos  de  llitter.  Enfin,  au  moment  de  la  rupture 
du  courant,  il  se  l'ait  presque  toujours  une  contraction, 

Tel  est  l’état  ordinaire,  à  la  condition  que  le  courant  électrique  ne 
prôsenlcra  pas  de  grandes  variations  d’intensité,  sans  cela  le  courant 
agirait  alors  comme  un  courant  interrompu  qui  n'est  en  somme 
qu’un  courant  à  intensité  variable  au  maximum,  llcmak  a  beaucoup 
insisté  pour  distinguer  les  courants  constants  des  courants  qui,  tout 
en  étant  continus,  changent  constamment  de  force;  ces  derniers 
produisent  non  pins  le  repos  du  muscle,  mais  bien  la  contraction, 
comme  les  courants  d’induction.  On  peut  utiliser  cette  propriété  en 
faisant  voyager  le  pôle  négatif  tout  le  long  d’un  muscle.  L’intensité  du 
courant  présente  alors  de  grandes  variations  et  l’on  fait  contracter 
ainsi  toutes  les  parties  d’un  muscle.  C’est  là  ce  que  Ilemak  a  appelé 
couranls  labiles,  par  opposition  aux  courants  stables,  et  constunts. 

Nous  dirons,  pour  terminer,  que  la  galvanisation  produit  des  actions 
électriques  localisées  et  que  cette  localisation  peut  se  produire  non 
seulement  sur  place,  mais  encore  à  distance.  Si  l’on  met,  par  e.xemplc, 
une  petite  électrode  négative  sur  un  muscle,  on  ne  fera  contracter 
que  la  partie  voisine  du  tissu  musculaire. 

Pour  obtenir  unecontraction  d’ensemble,  il  faut  aller  porter  le  pôle 
négatif  sur  le  nerf  moteur  du  muscle  et  le  meilleur  point  ù  recher¬ 
cher  pour  un  nerf  est  celui  qui  est  le  plus  superliciel.  Il  est  bon  que  ce 
point  soit  le  plus  possible  rapproché  du  lieu  d’innnergence  du  nerf 
dans  le  muscle. 


FABADISATIOS. 


Extrarourauts.  —  On  sait  qu’un  appareil  d’induction  se  compose 
de  deux  bobines  :  l’une  intérieure,  plus  petite,  parcourue  par  un  filre- 


tivcincnt  assez  gros  et  d’une  longtieur  restreinte  ;  la  seconde  bobine 
est  au  contraire  plus  considérable  et  se  compose  d’un  til  plus  fin  qui 
fait  beaucoup  plus  de  circuits  que  le  précédent. 

On  peut  utiliser  pour  la  faradisation  les  courants  de  la  première  et 


ceux  de  la  seconde  hélice. 
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Le  courant  trinduction  de  la  première  hélice  ou  cslracourant  est  un 
•courant  interrompu  rnarcliant  dans  le  riiêine  sens  (juc  le  courant  de  sa 
pile.  Les  courants  ([ui  se  succèdent  sont  tous  du  mèmcsens.ell’onapar 
consécpient  une  électrode  positive  et  une  électrode  négative.  Ces  cou¬ 
rants  appli<iués  sur  des  muscles  on  des  nerfs  peuvent  produire  des 
contractions  musculaires,  nuits  elles  sont  en  général  plus  douloureu¬ 
ses  et  plus  brutales  que  celles  du  courant  de  la  seconde  bobine; 
de  plus,  les  courants  se  snccèdciit  avec  moins  de  rapidité  et  iloiinent 
au  muscle  qui  se  contracte  des  secousses  très-désagréables.  Aussi,  dans 
la  pralitpie,  se  sert-on  constamment  du  fil  de  la  deuxième  bélicc 
de  préférence  à  rcxlracourant. 

L'extracüurant  n’est  pourtant  pas  dédaigner  :  c’est  lui  qu’on  em¬ 
ploie  dans  les  bains  galvaniques  dont  l’action  est  si  précieuse  pour 
traiter  les  tremblements. 

Nous  avons  dit  que  rcxtracourant  est  moins  doux  que  lé  courant 
de  la  deuxième  hélice:  le  fait  est  vrai,  non-seulement  pour  les  hommes, 
mais  encore  pour  les  fils  télégraphiques.  Nous  tenons  de  M.  IVuhm- 
korir  que,  quand  un  fil  lélégiaqdiique  ne  reçoit  des  dépêches  que  dans 
un  seul  sens,  il  se  casse  au  bout  d’une  année,  taudis  que  s’il  reçoit 
des  dépêches  dans  les  deux  sens  il  résiste  beaucoup  micu.x. 

h 

2°  ConranCd  frindiictlon  tie  la  deii^üièine  liidîre. 

Ces  courants  diffèrent,  dans  un  même  appareil,  de  ceux  de  la  pre¬ 
mière  hélice  par  plusieurs  conditions.  D’abord  ils  se  succèdent  beau¬ 
coup  plus  rapidement  que  ceux  de  la  première  bélicc  et  pi’oduisent 
par  consétjuentdes  contractions  musculaires  plus  soulonues, plus  régu¬ 
lière  et  moins  pénibles  parce  qu’elles  présentent  moins  de  secousses. 
En  second  lieu,  les  courants,  en  se  succcilant  dans  des  sens  allema- 
livemciit  opposés,  rendent  le  nerf  ou  le  muscle  de  plus  en  plus  sensi¬ 
ble  à  réleclricité,  c’est  le  fait  connu  sous  le  nom  d’alternatives  vollia- 
ncs  (un  courant  d’un  sens  déterminé  rendant  un  nerf  plus  sensible  à 
l’action  d’un  courant  de  sens  contraire). 

3^  ^oiiiuie  depi  deiim  cuiiraiilN. 


La  plupart  des  appareils  faradiques  de  petit  volume  seraient  trop 
peu  actifs  si  l’on  n’eraployail  que  les  courants  de  la  première  ou  de  la 
seconde  hélice.  On  a  donc  pense  à  rejoindre  les  deu.x  hélices  par  un 
contact  et  à  faire  ainsi  dériver  sur  les  mêmes  conducteurs  la  somme 
de  tous  les  courants  qui  sc  produisent  dans  les  deux  hélices.  La  pre¬ 
mière  et  la  seconde  hélice  Couruisseul  des  courants  de  même  sens 
que  la  pile.  La  seconde  hélice  fournil,  en  outre  des  courants  de  sens 
opposés,  mais  plus  faibles.  Ou  obtient  donc  de  la  sorte  une  c.s[>èce 
d'e.xtracourant  renforcé  et  adouci,  dont  les  deux  pèles  n'oul  pas 
tout  à  fait  les  mêmes  propriétés,  car,  eu  somme,  il  y  a  là  eu  réalité 
un  pôle  positif  et  un  pôle  négatif. 
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Il  faut  enfin,  lorsqu’on  électrise  un  malade  pour  faire  contracter  scs 
muscles,  le  faire  avec  douceur  et  produire  dans  les  muscles,  non  pas 
des  convulsions,  mais  des  mouvements  senihlahles  autant  que  possible 
à  des  mouvements  volontaires,  et  les  suspendre,  comme  tout  eser* 
cice,  avant  la  fatigac. 


4^  Courants  d'iiiiluctioii  île  la  machine  de  Blolz. 

Le  docteur  Sclnvando  (de  Vienne)  s'csl  appliqué  à  employer  les  cou¬ 
rants  de  la  machine  électrophore  de  Ilolz.  Cette  machine  se  charge 
non  pas  par  îc  frottement  comme  la  machine  de  Itamsden  ou  de  Van 
Mariim,  mais  bien  par  rinlUience  d’un  plateau  mobile  qu’on  tourne 
sur  un  plateau  fixe.  Ces  courants  ne  nous  paraissent  pas  destinés  à 
entrer  dans  la  pratique  électrique  à  cause  de  l’énorme  perte  de  temps 
qu’il  faut  subir  pour  meUrc  la  machine  en  mouvement. 


TflÉIUPEUTIQUE. 


L’Électricité  a  été  appliquée  dans  le  traitement  d’un  grand  nombre 


de  maladies,  et  a  donné  des  résultats  très-encourageants.  Nous  allons 
faire  connaître  les  plus  importants; 


l*aralTsl<>8  Iraiiiuntiqucs  iloi  nerfs  ini:ites.  Lorsque  Ic  traumatisme 
a  porté  sur  les  nerfs,  il  amène,  dans  les  organes  qui  sont  sous  la  dé¬ 
pendance  de  CCS  nerfs,  des  troubles  qui  portent  sur  la  puissance,  la 
sensibilité  et  la  nutrition  des  muscles,  puis  sur  la  sensibilité  et  la  nu¬ 
trition  de  la  peau  et  du  tissu  cellulaire,  en  môme  temps  que  sur  laca- 
loriflealion  cl  les  sécrétions  de  la  peau,  d’où  la  production  d’éruptions 
spéciales,  l’eczéma  en  particulier. 

Ces  sortes  de  paralysies  ont  été  très-complètement  étudiées  par 
Ducheune  (de  Boulogne),  qui  en  a  formulé  d’une  manière  très-nette  la 
symploinatûlogic,  le  pronostic  et  le  traitement  {E keu  isaiion  iocali- 
sêc,  3e  édition,  1874). 


Suivant  Duchenne,  on  ne  peut  se  faire  une  idée  bien  nette  des 
troubles  apportés  par  une  lésion  traumatique  d'un  nerf  mixte,  si  ron 
se  borne  h  explorer,  par  les  moyens  ordinaires,  la  sensibilité  et  les 
mouvenicnls  des  parties  mises  en  cause.  Pour  avoir  une  notion  pré¬ 
cise  des  troubles  anatomiques  et  fonctionnels,  il  faut  voir  comment 
les  organes  répondent  à  l’excitation  produite  par  les  courants  d’induc¬ 
tion.  On  s’aperçoit  alors  que  des  muscles,  qui  semblent  frappés  au 
môme  degré,  réagissent  d’une  manière  toute  différente  quand  on  les 
faradiso.  Bien  plus,  la  même  dîiférence  peut  exister  non-seulement 
entre  des  niuscies  voisins,  mais  encore  entre  les  différents  faisceau.x 
d'un  môme  muscle.  D’ailleurs,  s’il  est  commun  de  voir  des  muscles 
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paralysés  complètement  en  apparence  posséder  encore  la  contracüliîé 
électrique,  i)  n’est  pas  absolninent  rai-e  de  rencontrer  des  muscles  qui 
ont  conserve  les  mouvements  volonlaires,  alors  que  la  contractilité 
électrique  est  complètement  abolie.  (Jiicües  que  soient,  d'ailleurs,  ces 
irréiïnlarités,on  voit  constamment  la  sensibilité  cutanée  moins  atteinte 
que  la  sensibilité  musculaire. 

La  manière  dont  celte  paralysie  frappe  les  muscles  dans  leur  con¬ 
tractilité  électrique  poui’rait  presque  siillirc  à  la  faire  reconnaître.  En 
effet,  celte  diminution  de  coiitraclilité  élcclrifine  se  montre  bien  ilans 
la  paralysie  saturnine,  mais  elle  n'existe  pas  dans  les  paralysies  les 
plus  fréquentes,  c'est-à-dire  les  paralysies  d'origine  cérébrale,  pas  plus 
que  dans  les  paralysies  rhumatismales  et  hystériques. 

Et  ce  n'est  pas  seulement  le  diagnostic  qui  est  éclairé  par  cet  exa¬ 
men  ,  le  pronostic  y  trouve  ses  meilleurs  appuis.  Duehciine  nous 
apprend  que  la  gravité  de  ces  paralysies  est  en  raison  directe  de  l’alïai- 
blisscment  de  la  contractilité  électrique,  mais  il  ajoute  (ju’il  ne  faudrait 
pas  encore  désespérer  des  muscles  qui  auraient  perdu  tonte  contracti¬ 
lité  électrique,  s’ils  avaient  conservé  leur  sensibilité  en  totalité  ou  en 
partie,  et  si  leur  sensiltilitc  et  celle  des  nerfs  qui  les  animent  étaient 
éveillées  par  la  faradisation. 

L’action  des  courants  électriques,  tout  en  réveillant  les  fonctions  de 
relation  des  muscles,  agit  encore  d’une  manière  favorable  sui-  leur  nutri¬ 
tion,  Un  des  effets  les  plus  constants  et  les  plus  immédiats  de  réleclri- 
salion  est  de  relever  la  température  du  membre,  qui  est  prosqno  tou¬ 
jours  abaissée  dans  ces  cas.  Peu  de  temps  après,  on  voit  les  meinlu’es 
augmenter  de  volume,  et  une  circulation  plus  abondante  s'y  déceler 
par  la  réapparUion  et  la  turgescence  des  veines  sons-culanées,  la  toni¬ 
cité  musculaire  se  montre  et  les  mouvements  volontaires  ne  lardent 
pas  à  revenir. 

On  objectera  peul-Ôlre  que  ces  paralysies  ne  sont  pas  incurables,  cl 
que  d’ordinaire  elles  guérissent  spontanément;  qu'on  voit  (jnekpiefois 
les  mouvements  volontaires  revenir,  alors  que  la  contractilité  électri¬ 
que  n’a  pas  reparu.  Gela  est  vrai,  mais  le  retour  des  fonctions  est  beau¬ 
coup  plus  rapide  sons  l'influence  de  réiectrisation. 

Il  faut  pourtant  savoir  qu’on  n’obtient  ces  guérisons  qu’avec  de  la 
persévérance  dans  le  traitement,  et  que  les  muscles  mettent  d’autant 
plus  de  temps  à  recouvrer  leur  puissance  qu’ils  sont  plus  éloignés  des 
centres  nerveux. 

Duchenne  recommande,  en  outre,  certaines  précautions  qui  de 
vront  servir  de  guide  dans  le  traitement  : 

1“  Si  la  contractilité  électrique  n’est  pas  abolie,  il  faudra  employer 
la  faradisation  aussitôt  qtie  possible. 

2“  Si  la  contractilité  élccirique  est  tout  à  fait  abolie,  il  faudra  atten¬ 
dre  six  àÿiix  mois,  pour  laisser  aux  tissus  le  temps  de  se  réparer,  avant 
d’électriser. 
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3°  Quant  au  procède  opèi-atoire,  on  devra  observer  les  règles  sui¬ 
vantes  :  les  deux  électrodes  devront  être  rapprochées,  chaque  muscle 
devra  être  excité  à  part.  Si  ia  contractilité  est  très-faible,  on  emploiera 
les  courants  intenses  et  les  interniittences  rapides;  si  réleclrisatioii 
exalte  facilement  la  sensibilité,  on  emploiera,  au  contraire,  des  inter¬ 
mittences  rares  et  des  courants  d’intensité  modérée.  Si,  enlin,  on  a 
plus  en  vue  de  réparej'  la  nutrition  des  muscles  que  leur  contractilité, 
on  préférera  re.xlracourant. 

Dans  tous  les  cas,  la  séance  d’électrisation  ne  devra  durer  que  de 
dix  à  quinze  niinules,  et,  dans  cette  période,  chaque  muscle  ne  sera 
excité  ({ue  peu  de  temps  :  il  vaut  mieux  passer  constamment  d'un 
muscle  à  l'antre,  quitte  h  revenir  électriser  plusieurs  fois  le  même 
muscle. 

Il  ne  faudrait  pourtant  pas  croire  que  la  faradisation  soit  te  seul 
mode  d’électrisation  qui  puisse  guérir  ces  paralysies,  Remak  cite,  dans 
son  livre  (p.  290-209),  un  certain  nombre  de  cas  analogues  qui  ont  été 
guéris  par  les  courants  constants.  Ün  trouve  môme,  dans  l’ouvrage  de 
Mauduyt  (p.  13),  des  cas  de  guérison  obtenue  par  le  bain  électrique 
positif,  pendant  lequel  on  tirait  des  parties  paralysées  des  clincelles 
qui  s’accompagnaient  de  contraction  musculaire. 

Nous  avons  egalement  obtenu,  nous-niôme,  une  amélioration  rapide 
et  plus  tard  la  guérison  complète  de  paralysies  Irauina tiques  au  moyeu 
de  courants  continus,  en  ayant  soin  de  placer  le  pôle  négatif  sur  le 
groupe  des  muscles  paralyses  Nous  citerons,  entre  autres  faits,  celui 
d’un  malade  qui  reçut  un  coup  de  barre  de  fer  dans  la  région  sus- 
claviculaire  et  qui  fut  atteint  d’une  paralysie  complète  du  bras  avec 
atrophie  du  deltoïde.  11  guérit  après  six  semaines  de  traitement. 
(Thèse  de  Chapot  Duvert,  1870).  Un  autre  malade ,  à  la  halaille 
du  IJourget,  reçut  une  halle  qui  pénétra  dans  la  poi  trine  entre  le  grand 
pectoral  et  le  deltoïde  droit,  coupa  le  nerf  médian  et  sortit,  après 
avoir  traversé  le  poumon,  entre  l’omoplate  et  la  colonne  vertébrale 
à  la  hauteur  de  la  sixième  côte.  Au  bout  de  deux  mois  de  traitement 
le  malade  était  guéri  ;  peu  à  peu  la  force  est  revenue  dans  le  membre 
et  le  malade  a  repris  de  nouveau  du  service  militaire. 

Un  troisième  malade,  blessé  le  2  décembre  à  la  bataille  de  Cham- 
pigny,  reçut  une  balle  au  tiers  inférieur  de  l’avant-bras  ;  cette  balle 
coupa  le  cubitus  et  le  nerf  cubital  à  ce  même  niveau.  Il  y  eut  para¬ 
lysie  du  mouvement  et  de  la  sensibilité  dans  les  deux  derniers  doigts. 
Deux  mois  de  courants  continus  appliqués  chaque  jour  pendant  une 
demi-heure  le  guérirent  également. 

Les  courants  continus  et  induits  peuvent  encore  rendre  les  mômes 
services  dans  d’autres  paralysies  traumatiques,  comme  celle  que  pro¬ 
duisent  quelquefois  les  béquilles  en  pressant  dans  l’aisselle,  et  au 
haut  du  bras,  sur  les  nerfs  qui  passent  ù  cet  endroit. 

Pour  nous  résumer,  nous  dirons  que  si  la  paralysie  est  stationnaire. 
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il  faut  de  préférence  employer  les  couranfs  continus  en  applùpianl  le 
pôle  négatif  sur  le  trajet  du  nerf  altéré  elle  positif  assez  loin,  par 
■exemple  dans  la  main. 

Si,  au  contraire,  le  mouvement  tend  à  revenir  spontanément,  on 
l’accélérera  davantage  par  l’induction  qui  exercera  airsi  une  sorte 
<ie  gymnasti<pic  rationnelle  sur  les  muscles  dans  lesquels  le  mouve¬ 
ment  commence  à  revenir. 

Dans  un  cas  analogue,  suite  d’entorse  du  poignet,  M.  Lefort  a  pu 
faire  cesser  une  paralysie  avec  atrophie  du  bras  en  applirpiant  d'une 
manière  continue  pendant  ([uinze  jours  deux  éléments  d’une  pile  de 
Callaud.  L'une  des  électrodes  était  placée  sur  la  main  et  l’autre  sur  le 
bras  (Société  de  chirurgie,  dü  mars  i872). 


Paraijsiri  *^vvvbraie .  Le  but  qu’ou  se  pTOpose  dans  (le 

telles  paralysies  est  de  provoquer  le  retour  des  mouvements  volontai¬ 
res  en  produisant  des  contractions  musculaires  artiiicielles.  On  y  est 
d’autant  plus  encouragé,  que  dans  ces  paralysies  la  contractilité  élec¬ 
trique  des  muscles  est  presque  toujours  intégralemeut  conservée.  11 
ne  faut  pourtant  pas  sc  hâter,  car  Duchenne  nous  apprend  que, 
pendant  les  premiers  mois  qui  suivent  les  attaques,  la  faradisalion 
localisée  ne  donne  aucun  résultat  favorable,  et  qu’elle  peut  produire 
des  accidents  fâcheux.  11  faut  attendre  que  les  phénomènes  d’inllam- 
nialion  ou  tout  au  moins  d’excitation,  produits  par  le  foyer,  se  soient 
calmés. 

Tant  qu’il  y  a  des  contractures  permanentes,  ou  que  des  contrac¬ 
tures  se  produisent  sous  rinlluencc  des  excitations  extérieures,  il  vaut 
mieux  s’abstenir.  Il  faut  se  borner  au  cas  où  il  y  a  simplement  impuis¬ 
sance  des  mouvements  volontaires  et  Ilaccidilé  des  membres;  on  voit 
alors  la  faradisation  procurer  une  amélioration  assez  l'apide.  On  peut 
môme  faire  cesser  la  paralysie  des  muscles  situés  près  de  la  lésion, 
comme  la  paralysie  de  la  face  et  de  la  langue.  Mais  la  faradisation  des 
muscles  de  la  face  et  de  la  langue  doit  être  conduite  avec  une  sage  len¬ 
teur,  pour  ne  pas  déterminer  d’excitation  cérébrale  et  exposer  le  ma¬ 
lade  à  une  attaque  nouvelle. 

Duchenne  conseille  encore  de  ne  pas  faire  passer  le  courant  des 
e.xtrémités  au  cerveau  ;  il  en  pourrait  résulter  des  accidents  formida¬ 
bles,  attendu  qu’on  a  vu  des  malades  pour  ainsi  dire  foudroyés  par  le 
traitement.  .\u  contraire,  on  rapproclicra  les  électrodes  de  manière  à 
faire  de  la  faradi.satioii  ti'ès-localisée.  Ou  eiiqdoiera  des  courants  de 
moyenne  intensité  et  h  intermittences  rares. 

Si  l'on  se  croit  autorisé  i  essayer  le  môme  traitement  chez  des  ma- 
lades  allcinls  de  coutraclure,  on  excitera  les  muscles  antagojiistes  des 
muscles  contracturés,  et  l’on  verra  les  spasines  disparaître  pendant 
l’excitation  appliquée  à  leurs  antagonistes  ;  nialbcureusement,  le 
spasme  reparaîtra  apres  l’électrisation. 
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Enfin,  Duchennc  recommande,  pour  celle  sorte  do  paralysie, 
ne  faire  que  des  séances  Irès-courLes,  dix  (\  quinze  minutes,  pendant 
lesquelles  on  excitera  chaque  muscle  succcssiveincnl.  {Loc.  cit.,  p.  S.'iH, 
yCH.) 

Remak  ajoute  aux  observations  de  Diudienne  une  distinction  im¬ 
portante.  Duchenne,  dans  les  paralysies  dori^dne  cérébrale,  ne 
parle  que  des  altérations  cérébrales  et  des  altérations  musculaires^  il 
ne  fait  pas  mention  de  rélat  des  nerfs.  Or,  on  sait  atijourd’hui  que  les 
altérations  du  cerveau  accompagnées  de  paralysie  des  mouvements 
volontaires  sont  fréquemment  suivies  d’altération  dans  les  cordons 
nerveux.  11  faudra  donc  que  ces  derniers  soient  restés  intacts  pour  que 
rélectrisation  localisée  puisse  ramener  le  mouvement.  Ces  altérations 
des  cordons  peuvent  amener  dans  les  muscles,  non-scnlement  la  con¬ 
tracture,  mais  encore  l’atrophie  avec  rétraction.  Cette  dernière  altéra¬ 


tion  des  muscles  est,  au  point  de  vue  de  la  guérison  de  la  paralysie, 
d’un  pronostic  plus  grave  que  la  contracture,  attendu  qu’elle  indique 
jiresquc  toujours  une  paralysie  incurable. 

Hcmak  résume  ainsi  le  traitement  des  paralysies  d’origine  céré¬ 
brale  : 

«  On  ne  pourra  rétablir  les  muscles  dans  leur  état  normal  que  si 
tous  les  centres  nerveux  et  le  trajet  des  troncs  nerveux,  dont  les  ra¬ 
meaux  se  rendent  à  ces  muscles,  n’ont  pas  perdu  ou  ont  déjà  regagné 
leurs  fonctions  régulières.  Dans  ce  cas  seulement,  l’action  locale  anli- 
paralytique  du  courant  sera  manifeste. 

«  On  observe  alors  que  le  courant  constant,  agissant  par  l’élcclrode 
négative  sur  les  rameaux  nerveux  qui  se  répandent  dans  le  muscle 


aflécté,  rendra  immédiatement  à  ce  muscle  sa  corrélation  avec  la 


volonté  et  sa  force  normale,  en  produisant  en  môme  temps  le  gonfie- 
ment  des  fibres  musculaires,  n  {Leçons  faites  à  rhôpital  de  la  Ckfirîtéy 

p.  13.) 

Notre  expérience  nous  permet  de  poser  aussi  de  notre  côté  quel¬ 
ques  conclusions.  Si  la  paralysie  existe  seule  avec  flaccidité  des  mem¬ 
bres,  il  n’est  pas  nécessaire  d’attendre  six  mois  pour  électriser  le 
malade.  Si  môme  le  mouvement  a  de  la  tendance  à  revenir  dans  les 


muscles  qui  ont  été  paralysés,  un  pôle  négatif  appliqué  sur  ces  mus¬ 
cles  et  l'autre  sur  la  poitrine  ou  dans  la  main,  donnant  passage  à  un 
courant  continu  de  quinze  à  vingt  éléments,  peuvent  amener  la  guéri¬ 
son.  Nous  l’avons  obtenue  entre  autres  sur  un  malade  de  l’hôpital 
Saint-Louis,  et  sur  un  autre  malade  de  l’hôpital  Sainl-Anlome. 

Si  la  paralysie  est  accompagnée  d’œdème,  il  faudra  augmenter  un 
peu  rintensîté  des  courants  soit  galvaniques,  soit  faradiques.  S’il  y  a 
contracture,  on  pourra,  comme  Duchenne,  faradiser  les  muscles 
antagonistes,  ou  mieux  encore  appliquer,  comme  Hemak,  un  courant 
descendant  de  vingt  à  trente  éléments,  le  positif  sur  les  muscles  con- 
truclurés  et  le  négatif  dans  la  main. 
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Enfin,  s'il  y 


a  rctraclioii  musculaire,  réleclricilc  ne  donnera  rien. 


Paralysies  d’orisine  spinale.  1®  Paralystes  consécutives  aux  lésionx 
nnafomiQues  de  la  partie  inférieure  de  la  moelle.  Toutes  ces  paralysies  se 
comportent  comme  les  paralysies  traiimaliques  des  nerfs  mixtes.  Voici 
comment  Duclienne  s’exprime  à  leur  égard  : 

«  Ces  paralysies  sont  d’aiitant  plus  rebelles  ü  l’action  thérapeutique 
de  la  faradisation  localisée,  et  l'atrophie  est  d’autant  plus  grande  que 
la  contractilité  et  la  sensibilité  électro-musculaires  ont  été  plus  pro¬ 
fondément  altérées  ;  dans  ce  cas,  les  muscles  paralysés  dont  la  con¬ 
tractilité  électrique  est  peu  affaiblie  ne  s’atrophient  pas  ou  presque 
pas,  et  ils  recouvrent  promptement  leurs  mouvements  par  l’excita¬ 
tion  électrique  ;  ceux,  au  contraire,  qui  ont  entièrement  perdu  leur 
contractilité  et  leur  sensibilité  électrique  restent  inévitablement  para¬ 
lysés  et  s’atrophient,  quoi  qu’on  fasse,  juseju'à  ce  que  rinnervalion  spi¬ 
nale  puisse  revenir  aux  muscles.  Alors  l’intervention  de  la  faradisation 
localisée  devient  nécessaire,  elle  peut  rappeler  la  nutrition  dans  les 
muscles  et  leur  rendre  la  faculté  d’obéir  à  la  volonté. 

«  J’ajouterai  seulement  que  l’absence  complète  de  la  contractilité 
et  de  la  sensibilité  électro-musculaires,  à  laquelle  s’ajoute  l’anesthésie 
de  la  peau,  a  paru  être  un  signe  beaucoup  plus  grave  ù  la  suite  de 
la  lésion  traumatique  de  la  moelle  que  conséenlivement  à  la  lésion 
traumatique  des  troncs  nerveux  mixtes.  »  {Loc.  cit.^  p.  2ii.) 

.Ajoutons  que  pour  ces  paralysies,  comme  pour  les  paralysies  trau¬ 
matiques,  nous  avons  obtenu  de  bons  résultats  des  courants  constants. 

â®  l*a}'altjsie$  par  compression  de  la  partie  inférieure  de  la  muelte.  Dans 
ces  paralysies,  on  voit,  suivant  Duchenne,  les  mouvemeiiLs  réllexes 
des  membres  inférieurs  conservés,  tandis  qu'ils  sont  abolis  dans  les 
paralysies  précédentes;  la  contractilité  et  la  sensibilité  électro-mus¬ 
culaires  sont  également  conservées.  Comme  ce  soiUles  mouvements 
rédexes  qui  sont  altérés  le.s  premiers,  on  peut  aflirmer,  si  on  les.con- 
state,  que  la  contractilité  cl  la  sensibilité  électriques  sont  normales,  et 
que  la  paralysie  n’est  ni  hyslcrique  ni  rhumatismale;  car,  dans  ce  cas, 
les  mouveiuenls  réllexes  ont  disparu. 

3®  Paraplégies  dites  réflexes.  Ces  paralysies,  comme  les  précédentes, 
sont  curables  spontanément,  mais  réiectrisalion  peut  leur  être  appli¬ 
quée  avec  succès.  (Drown-Sequard,  Ptagnostic  et  traitement  des  princi¬ 
pales  formes  de  paralysie  des  membres  inférieurs,  18Gi.) 


Paralysies  asthéniqueH  difTiiHes  duM  eonvaleiifetila.  M,  Gllblcr  {So¬ 
ciété  médicale  des  hôpitaux,  l  Bo9)  comprend  sous  ce  titre  non-seulement 
les  paralysies  consécutives  à  la  dipblbérile,  mais  encore  celles  qu’on 
observe  après  la  fièvre  typhoïde,  la  dysenterie,  la  variole,  etc.  Cepen¬ 
dant,  ces  paralysies  ne  sont  pas  toutes  semblables  entre  elles,  suivant 
Duchenne.  Cet  observateur  a  cru  remarquer  que  les  paralysies  di- 
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n 

phthériliqucs  laissent  inlacte  la  conlraclililé  électrique,  tandis  que 
les  paralysies  consécutives  aux  lièvres  éruptives  ou  continues  entraî¬ 
nent  la  perte  plus  ou  moins  absolue  de  cette  contractilité  et  un  cer¬ 
tain  degré  d’atrophie. 

Quoi  qu’il  en  soit,  l’électrisation  amène,  en  général,  une  améliora¬ 
tion  rapide.  Une  très-bonne  manière  de  procéder,  en  pareil  cas,  est 
celle  de  M.  Tripier.  On  devra  attendre  la  cessation  de  l’étal  fébrile,  si 
la  paralysie  survient  avant  la  terminaison  complète  de  l’affection  pri¬ 
mitive,  et  l’on  agira  le  moins  possible  sur  la  sensibilité  générale,  h 
moins  que  la  paralysie  du  mouvement  ne  soit  compliquée  d’aneslhé- 
sic.  On  fera  donc  usage  d’extracourants  de  l'aible  tension,  en  ayant 
soin  de  régler  leur  intensité  et  la  fréquence  de  leurs  interruptions  sur 
la  sensibilité  du  malade  d’Blectroi/urapie,  p.  401 .) 


D^nralyiiie  alfoplii^iue  graiBa^usa  de  l’enfance.  —  Cé  n’cst  pas  au 

début  de  la  maladie,  alors  qu’il  y  a  de  la  fièvre,  que  Duchenne  con¬ 
seille  la  faradisation  localisée,  mais  après  que  la  période  d’aeuîté  est 
écoulée,  c’est-à-dire  après  environ  trois  ou  quatre  semaines.  Du¬ 
chenne  déclare  que  toutes  les  paralysies  de  renfance  dans  lesquelles 
la  contractilité  électrique  était  seulement  diminuée,  ont  guéri  assez 
rapidement,  sans  atrophie  ni  déformation  des  membres,  quand  la 
faradisation  localisée  a  été  appliquée  peu  de  mois  après  leur  début. 
Les  paralysies  qui  dataient  desix  mois,  d’un  an  et  môme  de  deux  ans, 
dans  lesquelles  la  contractilité  musculaire  n’était  pas  affaiblie,  ont 
guéri  égaiemcnl  par  la  faradisation,  mais  les  membres  avaient  été 
plus  ou  moins  amaigris  par  la  durée  de  la  paralysie,  et,  quand  elle 
avait  siégé  dans  les  muscles  moteurs  du  pied,  ce  membre  avait  été 
i)Ius  ou  moins  déformé.  La  faradisation  ne  pouvait  rien  contre  ces 
suites  de  la  paralysie. 

Le  bas  âge  des  enfants  n’est  pas  un  obstacle  au  traitement.  Du¬ 
chenne  affirme  qu’on  peut  pratiquer  sans  aucun  danger  la  faradisation 
chez  de  très-jeunes  enfants,  âgés  de  moins  d’un  an,  môme  pendant 
un  ou  deux  mois,  et  cela  à  une  dose  assez  forte,  pourvu  que  les  inler- 
inittences  du  courant  soient  suflisamment  éloignées  (/oc.  cit.  p.  iîüU). 

LongLem[>s  après  que  la  paralysie  a  été  abandonnée  il  est  encore 
possible  de  rendre  par  la  faradisation  des  services  précieux.  Chez  une 
jeune  fille  de  iO  ans  atteinte  depuis  l’enfance  de  cette  paralysie  atro¬ 
phique  et  ayant  complètement  perdu  l’usage  des  membres  inféi'ieurs 
et  presque  complétemeut  aussi  l'usage  du  bras  droit,  nous  avons  pu 
par  la  faradisation  rendre  au  bras  et  à  la  main  la  force  et  l’adresse  né¬ 
cessaires  pour  écrire,  coudre,  tricoter,  manger,  etc.,  enfin  rendre  pres¬ 
que  tous  les  usages  de  la  main. 

Les  courants  continus  que  nous  avons  appliqués  avec  persévérance 
pendant  de  longs  mois  ne  nous  ont  servi  t|u'à  ramener  la  circulation 
ù  son  état  nornial. 
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Les  membres  paralysés  elaiTôlés  dans  leur  dévoloppcment  ont  pu 
s’accroître.  Au  lieu  d’être  violets,  froids  et  baignes  de  sueur,  ils  ont  pu 
reprendre  la  couleur  et  la  chaleur  normales,  mais  nous  n’avons  ob¬ 
tenu  que  bien  peu  de  progrès  du  côté  du  mouvement. 

Paralysie  iiyetérique.  —  Il  s’agit  ici  d’affections  complexes  et  va¬ 
riées,  comme  tout  ce  qui  lient  à  l’hystérie.  Duchenne,  qui  a  fait  de 
ces  paralysies  une  étude  toute  spéciale,  nous  apprend  que  ce  qui  les 
caractérise,  c’est  que  la  contractilité  électro-musculaire  y  est  conser¬ 
vée,  tandis  que  la  sensibilité  électro-musculaire  est  diminuée  oucom- 
plétement  abolie.  Malgré  la  conservation  intacte  de  la  contractilité 
musculaire,  les  résultats  de  rélectrothérapie  y  sont  des  plus  varia¬ 
bles  :  tantôt  l’on  obtient  des  guérisons  rapides  et  inespérées,  d’autres 
fois  au  contraire  les  mêmes  procédés  n^amènent  aucune  a'mélioration. 
Il  n’y  a  donc  pas  de  règle  absolue  pour  ce  traitement,  et  Duchenne 
se  borne  aux  indications  suivantes  : 

On  doit  porter  l’excitation  électrique  dans  chacun  des  organes  affec¬ 
tés,  et  continuer  le  traitement  quelques  jours  après  le  retour  des 
mouvements,  afin  de  fixer,  pour  ainsi  dire,  la  guérison. 

L’altération  portant  surtout  sur  la  sensibilité  électro-musculaire,  et 
s’accompagnant* souventd’anesthésie,  on  n’est  passurpris  d’apprendre 
que  la  faradisation  cutanée  ait  semblé,  dans  certains  cas,  mieux  réus¬ 
sir  que  l’excitation  musculaire.  Il  est  même  arrive  qu’une  seule  séance 
de  faradisation  cutanée  ait  suffi  pour  obtenir  la  guérison.  On  peut  dire 
que,  d'une  manière  générale,  la  paralysie  hystérique  guérit  fréquem¬ 
ment  par  la  faradisation  localisée;  il  fauttoutefois  faire  une  exception 
pour  la  paraplégie  hystérique,  qui  résiste  au  traitement  beaucoup  pins 
souvent  que  les  autres  paralysies  de  même  nature,  Duchenne  eiiy- 
ploie  pour  ces  paralysies  les  courants  de  la  première  hélice  ou  extra- 
courants,  avec  des  intermittences  lentes,  lorsque  l’éleclrisalion  cuta¬ 
née  provoque  trop  de  douleurs  et  n’est  pas  supportée. 

Bien  des  paralysies  hystériques  ont  cédé  rapidement  à  la  faradisa¬ 
tion  musculaire  ou  cutanée  et  souvent  en  très-peu  de  temps,  mais  il 
est  impossible  de  savoir  d’avance  si  la  paralysie  ne  résistera  pas  indé¬ 
finiment, 

La  galvanisation  sous  forme  de  courants  continus  labiles  a  donné 
également  des  succès.  Ces  deux  méthodes  sont  très-analogues,  il 
est  vrai,  mais  ne  sont  pas  identiques,  et  nous  pensons  ([ue  si  la  fara¬ 
disation  n’a  pas  réussi  on  devra  la  remplacer  par  cette  forme  spéciale 
de  galvanisation. 


PARALYSIES  RHUMATISMALES 


Paralysie  du  nerf  radial,  — “Personne  ne  met  plus  en  doute  au¬ 
jourd’hui  rexistence  des  patalysics  rhumatismales;  ou  les  rencontre 


U 
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m&me  assoz  souvoul  ijoiir  que  loiit  médecin  qui  a  suivi  quelque  temps 
les  hôpitaux  en  ait  vu  un  certain  nombre  d*excmples  ;  ii  y  en  a  même 
deux,  lit  paralysie  du  neiT  iacial  et  celle  du  nerf  radial,  qui  sont  assez 
fréquentes.  De  ces  deux  paralysies, la  paralysie  rhuniati.smale  du  nerf 
radial  guérit  constaminenL  par  la  faradisation  :  c’est  là  peut-être  l’oc- 
casion  de  scs  plus  bcaii-x  succès. 


Paraïyiii*'  rïn  nerf  —  L’étude  dc  la  paralysie  rliumatismale 

du  facial  est  une  de  celles  qui  ont  été  poussées  le  plus  loin  et  iivec 
le  plus  de  succès.  Nous  ne  voulons  pas  nous  étendre  dans  ce  traité  sur 
tous  les  détails  que  comporte  cette  étude  ;  run  de  nous  l’a  faite  ailleurs 
et  nous  nous  bornons  à  donner  ici  nos  conclusions. 


Les  électriciens  et  pins  particulièrement  les  électriciens  français 
SC  partagent  en  dcu.x  camps,  à  propos  de  traitement  de  la  paralysie 
faciale. 

Les  uns  emploient  exclusivement  la  faradisation,  Icsaulrcsla  galva¬ 
nisation.  Ces  (leux  méthodes,  prises  exclusivement,  sont  mauvaises; 
chacun  de  ces  deux  prot  édés  a  scs  indications  spéciales,  tirées  de  la 
forme  ou  dc  la  péiiodc  de  la  maladie. 


PREMIÈRE  PÉniOOE  OUl'RKMiER  UEGIIÉ  DE  LA  PARALYSIE  RHUMATISMALE 

DE  LA  FACE  ET  SON  TRAITEMENT. 


Dans  cette  première  péiâode  ou  ce  premier  degré,  lo  caractère  le 
plus  important  est  la  possibilité  défaire  contracter  les  muscles  par  la 
faradisation .  Celte  propriété,  qui  existe  à  l’élat  normal,  est  peu  at¬ 
teinte.  Toutefois,  ce  symptôme  se  rencontrant  non-soulcment  dans  la 
première  période  de  la  paralysie  rhumalisinale  dc  la  face  mais  encore 
dans  la  paralysie  centrale  du  facial,  il  faut  chercher  les  bases  du 
diagnostic  dans  les  éléments  suivants  : 

1“  L’impression  du  froid  très-accusée  dans  la  semaine  qui  précède 
rapparilion  de  la  paralysie. 

2“  L’étendue  dc  la  paralysie,  qui  porte  sur  tous  les  muscles,  et,  en 
particulier,  n’épargne  pas  rorhiculaire  palpébral,  que  ménage  souvent 
la  paralysie  centrale. 

3“  Les  troubles  du  goût,  qui  se  montrent  dans  la  paralysie  ihiiina’ 
tismale  on  périphérique  et  non  dans  la  paralysie  centrale.  Cetli^  alté- 
ralion  du  goût  précède  souvent  de  vingt-quatre  heure  la  paralysie 
musciihiire. 

Ce  synq)tôme,  ainsi  que  ceux  qui  se  montrent  du  côté  de  l'oreille  et 
du  côté  de  la  Iiietîc,  fait  supposer  que,  dans  cette  aüeclion,  la  lésion 
du  facial  n’est  pas  bornée  aux  parties  extérieures  du  nerf,  mais  quelle 
atteint  la  partie  pétreuse  du  nerf  iacial. 
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■  Ouelqiies  pathologistes  ont  pensé,  et  AL  Yiilpian  entre  autres  (1), 
que  le  gonllcment  du  nerf  dans  ce  canal  osseux  entraînait  son  étran¬ 
glement  et  que  cette  compression  explitiiierait  les  analogies  qui 
existent  entre  les  syriiplômes  et  révolution  des  paralysies  traumati¬ 
ques  d’une  part  et  celles  du  nerf  facial  d’antre  part, 

4“  La  tonicité  musculaire  est  alfaiblie  et  les  traits  sont  déviés. 

O®  Les  contractions  volontaires  sont  plus  ou  moins  abolies  ;  elles 
peuvent  l'ôtre  complètement, 

G®  Les  muscles  sont  excitables  parla  faradisation,  ils  le  sont  égale¬ 
ment  parla  galvanisation  au  moment  de  la  fermeture  ou  delà  rupture 
<lu  circuit. 

A.  La  paralysie  rhumatismale  du  nerf  facial  abandonnée  à  cllc-mémc 
alors  qu’elle  n'est  qu’au  premier  degré  s’aggrave  presque  constam¬ 
ment,  passe  au  second  degré  et  peut  entraîner  une  infirmité. 

li.  Le  traitement  parles  ventouses,  les  vésicatoires  ou  la  strychnine 
est  à  peu  près  sans  effet  et  laisse  marcher  la  maladie. 

G.  Le  meilleur  traitement  à  employer  est  la  faradisation . 

Cette  faradisation  peut  être  exécutée  par  les  petils  appareils  de  Le¬ 
gendre  et  Morin  ou  de  Gaitfe,  en  employant  la  somme  des  courants 
induits  des  deux  fils. 

Quand  on  possède  un  appareil  puissant  comme  ceux  de  Dnchennc, 
de  Ruhmkorff,  Dubois-lieymond,  etc.,  on  doit  préférer  le  courant  de  la 
deuxieme  hélice  ou  du  ûl  fin,  courant  qui  a  une  tension  plus  forte,  et 
qui,  agissant  beaucoup  moins  sur  la  sensibilité  musculaire,  est  moins 
douloureux  que  l’extracouranl  ou  courant  de  la  première  hélice. 

D.  On  emploie  les  iritermittences  rapides. 

E.  La  tension  sera  mesurée  soit  par  un  rhéostat,  soit  par  l’énergie 
de  la  contraction  musculaire.  Celte  dernière  mesure,  qui  peut  suffire, 
consistera  à  chercher  la  plus  faible  tension  possible  pour  obtenir  une 
contraction  qui  ressemble  à  la  coiilraclioii  volontaire,  c’est-à-dire  une 
contraction  qui  ne  soit  ni  violente  ni  douloureuse. 

F.  On  fera  de  la  faradisation  localisée  sur  les  muscles  isolés  ou  sur 
des  groupes  de  muscles  synergiques. 

La  faradisation  des  troncs  nerveux  sera  cependant  préférable  pour 
faire  contracter  les  petits  muscles  et  en  particulier  le  muscle  de 
U  orner. 

G.  Quand  le  malade  guérit,  il  recouvre  la  tonicité  m  usculaire  plus  lot 
que  la  contractilité  volontaire. 


TRAITEMENT  DE  LA  SECONDE  rÉRlOtlE  OU  DU  SECOKD  DEGRÉ  DE  LA 

paralysie  rhumatismale  du  facial. 

1®  Lorsque  la  paralysie  rhumatismale  du  facial  est  abandonnée  à 

(1)  Aichive^  de  physiQloÿie^  pttge  352. 
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cllc-môme,  la  paralysie  passe  au  deuxième  degré  au  bout  de  huit  à 
dix  jours. 

2°  Dans  le  deuxième  degré,  les  imisclcs  perdent  la  propriété  d'être 
excitables  à  la  faradisation  ci  la  perte  de  celte  propriété  se  fait  d’une 
manière  progressive,  mais  assez  rapide,  c’est-à-dire  en  quelques  jours. 

On  peut  (lire  que,  plus  cette  propriété  est  atteinte,  plus  la  paralysie 
sera  diflicile  à  guérir.  Toutes  ces  propositions  ont  été  démontrées  par 
Duclienne  (de  Boulogne). 

‘1*  Tandis  que  les  muscles  perdent  leur  contractilité  faradique,  ils 
deviennent  plus  sensibles  à  la  galvanisation  qu’ils  ne  le  sont  à  l’état 
normal,  c’est-à-dire  que  les  excitations  produites  par  les  grandes  va¬ 
riations  d'intensité  du  courant  et  surtout  les  ruptures  d’équilibre  qui 
existent  à  la  fermeture  comme  à  la  rupture  des  circuits,  provoquent 
des  contractions  musculaires  avec  une  intensité  beaucoup  plus  grande 
qu’à  l’état  normal,  par  exemple  dans  le  côté  non  paralysé.  La  décou¬ 
verte  de  ce  fait  est  due  à  Baïerlacber  en  1857.  Pendant  le  passage  du 
courant  continu  on  n’observe  pas  de  contraction, 

4"  La  tonicllé  musculaire  est  en  général  perdue,  et  les  traits  sont 
déviés.  Cependant,  dans  certains  cas,  la  tonicité  peut  être  en  partie 
conservée  et  alors  la  déviation  des  traits  qui  est  nulle  ou  à  peu  près 
au  repos,  ne  se  montre  que  dans  les  mouvements  volontaires  ou  la 
mimique  de  la  face. 

5®  La  sensibilité  musculaire  est  très-alfaîblie. 

Lorsque  cctte  alfection  guérit,  le  retour  des  fonctions  se  fait  dan.s 
l’ordre  suivant  : 

La  contractilité  provoquée  par  les  excitations  galvaniques  s’af¬ 
faiblit  pour  redevenir  ce  qu’elle  est  à  l’état  normal. 

B.  Ce  qu’on  obtient  d’abord  par  le  traitement  c’est  le  retour  de  la 
tonicité. 

C.  La  contractilité  volontaire  vient  ensuite. 

D.  La  contractilité  faradique  est  celle  qui  revient  en  dernier  lieu. 

Ce  fait  très-bien  constaté  déjà  par  Duciienne  (de  B&ulogne),  du 

retour  des  mouvements  volontaires  avant  le  retour  de  la  contractilité 
faradique,  indique,  d’après  M-  Yulpian  {loc.  cit.),  qu’à  ce  moment  le 
nerf  a  recouvré  sa  conductibilité  qui  lui  permet  de  Lransmellre  les  ex¬ 
citations  cérébrales,  tandis  que  la  réceptivité  pour  les  excitations  fa¬ 
radiques  serait  encore  nulle. 

Le  meilleur  traitement  de  cette  forme  de  la  paralysie  rhumatismale 
de  la  face  est  le  suivant  : 

Tout  au  début  de  cette  période,  si  la  contractilité  faradique  n’est 
pas  complètement  abolie,  on  peut  avoir  recours  à  la  farad on. 

2“  L’application  des  courants  continus,  faite  également  au  début, 
peut  ramener  bientôt  la  contractilité  faradique  et  alors  les  deux  iiié- 
tliodes  peuvent  être  employées. 
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3*  Lorsque  le  deuxième  degré  de  la  paralysie  lacialc  est  nn  fait 
accompli  il  vaut  mieux  avoir  recours  à  la  galvanisation. 

4“  La  galvanisation  par  les  courants  constants  est  la  meilleure  mé¬ 
thode  à  employer.  , 

Le  pi'océdc  de  galvanisation  par  des  courants  stables  est  préférable 
au  début  ;  plus  tard,  il  vaut  mieux  employer  les  courants  continus 
et  mobiles  (labiles). 

5°  Pour  bien  pratiquer  la  galvanisation  par  les  courants  constants 
et  stables,  il  faut  prendre  un  appareil  dont  les  éléments  sont  réunis 
en  tension.  Il  faut  préférer  les  grands  éléments  à  travail  peu  actif, 
aux  petits  éléments  à  action  chimique  rapide.  Les  premiers  donnent 
des  courants  plus  réguliers  que  les  seconds. 

On  place  l’électrode  positive  sur  l’apophyse  mastoïde  ou  sur  le 
tronc  du  facial,  à  sa  sortie  de  la  parotide,  et  la  négative  sur  le  muscle 
qu’on  veut  modifier  et  le  plus  près  possible  du  point  où  le  nerf  pé¬ 
nètre  dans  le  muscle. 

On  emploie  en  général  de  quinze  à  vingt-cinq  éléments  de  la  pile 
de  Ucmak.  Les  courants  passent  chacun  pendant  une  durée  de  deux 
à  cinq  minutes.  La  séance  d'électrisation  est  d'un  quart  d’heure. 

6“  La  galvanisation  par  les  courants  continus  et  mobiles  (labiles  de 
llemak)  se  fait  de  la  même  manière  ;  elle  est  surtout  applicable  aux 
cas  où  il  y  a  atrophie:  elle  réveille,  plus  que  la  précédente,  la  circu¬ 
lation  et  la  calorification. 

7®  La  galvanisation  par  les  courants  interrompus  paraît  avoir  été 
utile,  mais  dans  les  cas  moins  anciens. 

8“  La  galvanisation  alternant  avec  la  faradisation  peut  être  égale¬ 
ment  utile  soit  au  début  du  deuxième  degré,  soit  quand  le  malade  est 
en  voie  de  guérison. 

9"  La  faradisation  pendant  l’étal  éleclroloniquc  produit  par  la  gal¬ 
vanisation  est  dans  le  môme  cas  que  le  procédé  précédent, 


TROISIÈME  DEGRÉ  DE  LA  PARALYSIE  FACIALE. 

Dans  celte  période  avancée,  les  muscles  ne  sont  plus  excitables  ni 
par  la  faradisation  ni  par  la  galvanisation  Ces  muscles  sont  atrophiés. 
Un  voit  souvent,  en  outre,  la  contracture  ou  la  rétraction  des  muscles. 

Dans  ces  cas,  on  peut  chercher  par  la  galvanisation  à  combattre 
l’atrophie  musculaire,  et  même  à  produire  de.s  contractures  qui  consti¬ 
tuent  une  infirmité  moindre  que  ralropliie  pure  et  simple. 

La  contracture  qui  suit  les  paralysies  faciales  tient  moins  aux  pro¬ 
cédés  d  électrisation  qu’à  la  nature  de  la  maladie.  (G.  Paul.  Suciété 
de  t/iéra/iewitiue,  9  juillet  1873). 

0 Liant  à  l'aphonie  qui  succède  au^,aüiéy;ûtHts  catarrhales,  elle  guérit 
assez  rapidement  sous  l’influepo^  de'  la*  fsfr^isation,  et  nous  ren- 
voyons  à  la  fin  de  rarlicie  poii^e  pi'cjcédé^op^àtoire. 

TROlSâtAU  JET  PlDOtA,  U*  |  j  *  .‘'C  J 
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safitîTiuies.  —  AujonnThui  nous  avons  dans  les  courants  continus  un 
moyen  beaucoup  plus  rapide  de  guérir  ces  paralysies.  Ou  remarquera 
d’abord  que  les  muscles,  dans  cette  sorte  de  paralysie,  ont  perdu  en 
tolalilc  ou  en  partie  leur  excitabilité  par  la  faradisation,  tandis  qu’ils 
restent  irritables  par  la  galvanisation.  On  applique  donc  îe  pôle  né¬ 
gatif  sur  le  groupe  des  muscles  paralysés  et  le  positif  soit  dans  la 
main,  soit  sur  la  poitrine  du  malade  et,  dès  les  premières  séances,  on 
voit  l’amélioration  survenir,  môme  dans  les  paralysies  les  plus  an¬ 
ciennes  C’est  là,  en  clîet,  un  des  triomphes  de  l’application  des  cou¬ 
rants  continus. 


La  faradisation  ne  peut  servir  que  quand  la  galvanisation  a  rendu 
aux  muscles  leur  excitabilité  faradique. 

Pa7'alifùes  dues  d  l'alconl  et  au  suifure  de  carbone.  —  Dans  ces  deux 
sortes  de  paralysies,  en  général  diffuses,  la  contractilité  n’est  pas  at¬ 
teinte  ;  aussi  pourrait-on  tirer  parti  de  l’électrisation  généralisée. 

Si  l’on  veut  savoir  dans  quelle  mesure  une  paralysie  partielle  pourra 
céder  au  traitement  électrique,  il  faudra  d’abord  rechercher  si  les 
muscles  paralysés  sont  encore  sensibles  à  l'excitation  faradique,  et, 
s’ils  répondent  à  cette  excitation,  la  faradisation  en  triomphera  dans 
un  temps  plus  ou  moins  long.  Si  les  muscles  et  les  nerfs  atteints  sont 
insensibles  à  l’excilalion  faradique,  il  faudra  essayer  de  rexcilation 
galvanique,  en  ayant  soin  de  placer  le  pôle  négatif  soit  sur  le  nerf 
qui  anime  le  muscle,  si  ce  nerf  est  superficiel,  soit,  dans  le  cas  con¬ 
traire,  sur  la  région  du  muscle  qui  correspond  au  lieu  d’immergcnce 
du  nerf.  Si  les  muscles  se  contractent  au  moment  de  la  fermeture  ou 
môme  de  la  rupture  du  courant,  on  pourra  espérer  de  le  guérir  par 
des  courants  continus,  ou  tout  au  moins  de  réveiller  la  tonicité  mus¬ 
culaire  et  de  faire  cesser  des  difformités.  Nous  citerons,  entre  autres, 
un  très-beau  succès  que  nous  avons  obtenu  dans  un  cas  de  paralysie 
rhumatismale  du  diaphragme  (Société  de  thérapeutique,  al  octobre 
1870). 


I*aralysie  muHrulalro  piteudo-liypertropfiiqae.  —  Jusqu  ici  la  fa¬ 
radisation  musculaire  directe  appliquée  à  la  seconde  période  de  la 
paralysie  pseudo-hypertrophique,  c’est  à-dire  à  la  période  de  sclérose 
musculaire,  n’a  procuré,  entre  les  mains  de  Duclienne,  qu’une 
augmentation  de  force  légère  cl  momentanée.  Elle  n’a  pu  ni  arrêter 
l’hyperplasie  interstitielle  des  muscles,  ni  la  faire  rétrograder  ;  elle 
n'a  empôché  ni  la  généralisation,  ni  l’aggravation  de  la  maladie. 


FAIiADISATION  MUSCULAIRE. 

Mode  op ératoire. 

Nous  empruntons  à  M.  Duchenne  (de  Boulogne)  le  procédé  opéra- 
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tüîre  de  la  faradisation,  où  il  est  passé  maître  par  sa  grande  expé¬ 


rience. 

La  faradisation  musculaire  se  pratique  soit  en  concentrant  l’excita¬ 
tion  électrique  dans  les  plexus  ou  dans  les  troncs  nerveux  (jui  la  con¬ 
duisent  aux  muscles  placés  sous  leur  dépendance,  soit  en  dirigeant 
cette  excitation  sur  chacun  des  muscles  ou  sur  chacun  de  leurs  fais¬ 
ceaux.  Dans  ces  différentes  opérations,  les  excitateurs  doivent  toujours 
être  aussi  rapprochés  que  possible. 

Le  premier  mode  de  faradisation  produit  des  mouvements  d’en¬ 
semble,  c’est  la  faradisation  mmcnlaire  indirecte;  le  second  donne  des 
mouvements  partiels,  c’est  la  faradisafion  musculaire  directe. 

Chacun  de  ces  modes  de  faradisation  exige  un  procédé  spécial  dont 
voici  la  description  : 

On  sait  déjà  qu’en  plaçant  sur  la  peau  les  excitateurs  humides  d’un 
appareil  d’induction,  l'Klectricité  concentre  sa  puissance  dans  les  or¬ 
ganes  immédiatement  situés  sous  elle.  En  conséquence,  pour  provo¬ 
quer  la  contraction  musculaire,  il  sul'lira  déplacer  ces ex«itatcurs hu¬ 
mides  sur  les  points  correspondant  à  la  surface  ou  des  muscles  ou  des 
nerfs  qui  les  animent. 

Les  excitateurs  communiquent  avec  les  pôles  d’un  appareil  d’induc¬ 
tion  par  des  conducteurs  mélalliques. 

Sur  les  muscles  du  tronc,  qui  présentent  une  large  surface,  on  ap¬ 
plique  des  éponges  humides  reposant  sur  des  plaques  et  l'ccouvertes 
d’une  peau  légère.  Ces  plaques  sc  vissent  sur  des  manches  isolants, 
meilleur  point  pour  attaquer  un  muscle  est  le  point  d’immergence 

du  nerf  moteur. 

■ 

Pour  limiter  l’action  électrique  dans  les  muscles  qui  présentent  peu 
<le  surface,  comme  ceux  de  la  face,  les  inlcrosseux,  ou  les  muscles 
des  régions  profondes,  on  se  sert  d’excitateurs  métalliques  conifjucs, 
qui  sévissent  sur  des  manches  isolants,  ou  bien  l’on  présente  par  le 
bord  les  plaques  dont  nous  venons  de  parler.  On  peut  ainsi  porter 
l'action  électrique  sur  les  troncs  et  les  liicts  nerveux,  lorsqu’on  pra¬ 
tique  l’électrisation  musculaire  à  distance. 

La  farndisation  et  la  galmmsafion  musco laire  indirectes  exigent,  on  le 
conçoit,  la  connaissance  exacte  de  la  position  et  des  rapports  anato- 
lïiiqucs  des  nerfs.  Elle  est  des  plus  siniplcs  sur  les  membres,  où  la 
plupart  des  troncs  nerveux  sous-cutaués,  dans  un  point  de  leur  conti¬ 


nuité,  sont  accessibles  aux  excitateurs. 

Au  membre  supérieur,  l’acliou  électrique  peut  être  limitée,  dans 
médmn,  au  tiers  iul'érieur  et  interne  du  bras;  dans  le  cubital,  à  son 
passage  dans  la  gouttière  qui  sépare  l'épitrochlée  de  l'olécrane.  L’é- 
ïectrisation  du  radial  pratîtiiie  en  posant  l'excitateur  en  dehors  de 
rhumérus  et  à  la  réunion  de  ses  deux  tiers  supérieurs  avec  son  tiers 
inférieur,  dans  le  point  où  ce  nerf  se  dégage  de  la  goullière  humérale, 
11  est  impossible  alors  de  ne  pas  stimuler  directement  en  iiiéaie  temps 
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quelques  fibres  du  triceps  et  du  briicliial.  Le  nwsculo-cutané faradis& 
dans  le  creux  de  l’aisselle.  On  peut  aussi  Utiiitcr  l'action  électrique 
dans  quelques  brauclies  terminales,  par  exemple  dans  celle  qui  anime 
les  muscles  de  réminence  lliénar  et  dans  les  nerfs  collatéraux. 

Au  membre  inférieur,  l’cxci talion  musculaire  indirecte  est  encore 
plus  simple.  On  trouve,  en  eifcl,  le  crural  au  pli  de  l’aine,  eu  dehors 
de  l’artère  crurale,  et  les  àciw poplités  dans  le  creux  du  jarret.  On  doit 
savoir  que  l’excitation  électrique  ne  peut  arriver  au  popUté  interne,  qui 
est  protégé  par  une  grande  épaisseur  de  tissu  cellulaire,  sans  un 
courant  assez  intense.  Le  nerf  sciatique  n’est  accessible  qu’à  son  ori¬ 
gine  dans  le  bassin,  à  travers  la  paroi  postérieure  du  rectum.  Le  pro¬ 
cédé  qu’il  convient  d’employer  dans  ce  cas  sera  exposé  plus  tard.  Le- 
péronier  peut  Être  excité  derrière  la  tôle  du  péroné. 

Dans  les  autres  régions,  la  faradisation  musculaire  indirecte  devient 
plus  difficile  et  plus  délicate.  A  la  face,  le  tronc  de  la  septième  paire, 
caché  dans  l’épaisseur  de  la  parotide,  est  inaccessible  à  l’excitation 
électrique,  quelle  que  soit  l’intensité  du  courant.  Mais  on  peut  l’at¬ 
teindre  à  travers  le  cartilage  qui  constitue  la  paroi  inférieure  du  con¬ 
duit  auditif  externe.  A  cet  effet,  il  faut  placer  l’excitateur  conique 
humide  dans  le  conduit  auditif,  en  appuyant  sur  la  paroi  inférieure, 
ou  bien  en  plaçant  une  électrode  derrière  l’oreille  entre  l’apophyse  nias- 
loïde  et  le  maxillaire,  ou  simplement  sur  l’apophy^se  mastoïde.  Les 
rameaux  du  facial  peuvent  être  excités  à  leurs  points  d'émergence  de 
la  parotide.  La  contraction  des  muscles  qui  sont  sous  la  dépendance 
de  ces  rameaux  est  l’indice  ceiTaîn  de  leur  excitation  électrique.  Dans 
la  région  sus-claviculaire,  l’excitateur,  placé  immédiatement  au-des¬ 
sus  de  la  clavicule,  agit  sur  le  pkxus  hrachiat;  au  sommet  du  triangle 
sus-claviculaire,  il  se  trouve  en  rapport  avec  la  h'unche  extet'ne  du  spU 
nul;  enfin,  au  niveau  du  scalène  antérieur,  il  porte  l'influence  élec¬ 
trique  dans  le  phrénique.  Le  procédé  qu’il  convient  d'employer  quand 
on  veut  exciter  ce  dernier  nerf  sera  exposé  à  l’occasion  de  la  faradisa¬ 
tion  des  organes  intérieurs.  Le  grand  hypoglosse  est  presque  sous-cu- 
taué  au  niveau  de  ta  grande  corne  de  l’os  bjoïde,  dans  le  point  où  il 
s’engage  entre  le  stylo -hyoïdien  et  l’hyo-glosse.  C’est  là  que  doivent 
être  placés  les  excitateurs  humides,  quand  on  veut  faradiser  ce  nerf. 
On  verra  plus  lard  comment  on  doit  procéder  à  la  faradisation  du 
glosso-plianjngien,  du  pnenmO'~gasir)que  et  du  récurrent. 

II.  La  faradisation  musculaire  directe  consiste,  ou  le  sait,  à  faire  con¬ 
tracter  individuelleiueut  chaque  muscle  ou  chaque  faisceau  muscu¬ 
laire  en  plaçant  les  excitateurs  humides  sur  les  points  de  la  peau  qui 
correspondent  à  leur  surface.  Ilien  n’esl  facile  comme  ce  mode  de  fa¬ 
radisation,  su  tout  dans  les  régions  superficielles  du  tronc  et  des 
membres,  si  l’on  possède  certaines  connaissances  analomiques,  et 
principalement  la  connaissance  de  l’anatomie  des  surfaci  !!.  Dour  les 
muscles  des  régions  prufuudes  des  membres,  lu  faradisation  niuscu- 
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laire  directe  offre  pins  de  diriicultés,  bien  que  la  plupart  d’entre  eux 
présentent,  sous  la  peau,  un  point  de  leur  tissu  musculaire  par  lequel 
ils  sont  accessibles  à  rexcitation  directe. 

Il  eût  été  facile  d'indiquer  dans  un  talileau  synoptique  les  points 
dans  lesquels  les  excitateurs  doivent  être  places  quand  on  pratique  la 
faradisation  directe  et  partielle  des  muscles.  Mais  ce  travail  serait 
peu  utile  à  ceux  qui  n’ont  pas  oublié  leur  niyologie  (’ependant  le  pï‘a- 
Ucien  qui  désire  se  perfectionner  dans  l’art  de  la  faradisation  doit 

étudier  la  myologic  à  un  point  de  vue  spécial,  c’est-à  dîi-e  tpi’il  est 

■ 

tenu  de  connaître  exactement  les  lieux  dans  lesquels  les  muselés  des 
régions  supcrliciciles  ou  profondes  sont  en  rapport  avec  la  surface 
cutanée.  Quant  à  ceux  qui  sont  inaccessibles  à  la  faradisation  directe 
(et  ils  sont  en  très  petit  nombre),  on  a  toujours  la  ressource  de  leur 
communiquer  l’excitation  électrique  par  les  nerfs  qui  les  animent. 

On  ne  doit  administrer  aux  muscles  qu'une  dose  d’Klectricité  i)ro- 
portionuelle  à  leur  degré  d’excitabilité,  qui  est  variable  pour  chacun 
d'eux,  ainsi  qu'on  le  verra  plus  tard.  En  conséquence,  Î1  est  néces¬ 
saire  que  l’opérateur  ait  toujours  une  main  librC;  prête  à  agir  sur  le 
graduîilcur  de  l’appareil  pendant  la  faradisation.  Cette  même  main 
(on  doit  donner  la  préférence  ù  la  main  droite)  sert  aussi  h  tourner  la 
roue  qui  opère  les  intermittences  du  courant.  C’est  une  partie  de  l’o¬ 
pération  qui  ne  doit  jamais  être  confiée  à  un  étranger,  car  le  méde¬ 
cin  doit  ralentir  ou  presser  le  mouvement  intermittent  suivant  les 
indications  particulières.  Ces  indications  se  présentent  à  chaque  ins¬ 
tant,  quelquefois  môme  pendant  la  faradisation  d’un  seul  muscle. 
Une  seule  main  (la  main  gauche)  doit  tenir  et  faire  manoeuvrer  les 
excitateurs,  la  poignée  de  Tun  était  placée  entre  le  pouce  et  l’index, 
et  celle  de  l’autre  entre  le  médius  et  l’annulaire;  les  doigts  sont  fléchis 
de  manière  û  les  maintenir  dans  la  paume  de  la  main.  Ce  procédé 
permet  de  pratiquer  la  faradisation  avec  une  grande  rapidité  ;  mats  il 
ne  peut  être  employé  sur  la  face,  où  les  muscles  présentent  peu  de  sur¬ 
face.  Alors  on  tient  un  excitateur  dans  chiUjuc  main.  Il  faut  toujours 
placer  les  excitateurs  au  niveau  de  la  masse  charnue  des  muscles,  et 
jamais  au  niveau  de  leurs  tendons;  car  la  stimulation  de  ces  der¬ 
niers  ne  peut  produire  la  contraction  musculaire. 

Pour  faradiser  complètement  un  muscle,  il  serait  nécessaire  que  les 
excitateurs  recouvrissent  toute  sa  surface; ou,  s’ils  n’élaieut  pas  assez 
larges,  ils  devraicnl  être  appliqués  successivement  sur  tous  les  points 
Recette  surface.  En  effet,  lorsqu’on  pose  un  excitateur  humide  sur 
la  partie  supérieure  d’un  muscle  long,  on  voit  cette  partie  sc  gonllcr  et 
on  la  sent  se  durcir  ;  si  le  môme  excitateur  est  placé  sur  la  pai'tie  in¬ 
férieure  du  môme  muscle,  c'est  celte  dernière  qui  se  gonfle  et  sc  dur¬ 
cit  à  son  tf'>iir.  Un  excitateur  placé  sur  un  point  de  la  surface  d'un 
muscle  large  fait  contracter  seulement  les  libres  (pii  se  trouvent  en 
rapport  avec  lui,  tandis  que  les  libres  voisines  restent  flasques.  Il  ré- 
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suite  de  ces  faits  que  l’excitation  d'un  niuscle  n’a  lieu  que  dans  les 
points  qui  sont  en  rapport  avec  les  excitateurs. 

Plus  un  niiiscle  est  épais,  plus  le  courant  doit  être  intense;  car  si 
ce  courant  est  faible,  l'excitation  n’a  lieu  que  dans  les  fibres  superli- 
cielles.  Nos  recherches  nous  ont  appris,  en  etfet,qne  sous  rinfluence  des 
appareils  très-puissants,  l’Électricité  pénètre  profondément  les  tissus. 
Voici  quelques  expériences  à.  l’appui  de  cette  proposition.  On  suit 
que,  dans  la  paralysie  saturnine,  certains  muscles  de  la  région  posté¬ 
rieure  de  l’avant-bras  sont  atrophiés  et  ne  se  contractent  pas  sous 
ritilliieiicc  de  la  faiadisation.  Si  le  courant  est  modéré,  on  n’observe 
aucun  monvement  ([uand  les  excitateurs  sont  placés  au  niveau  des 
muscles  paralysés;  si  le  courant  est  Irès-intense,  on  voit  les  muscles 
placés  au-dessous  des  muscles  paralysés  entrer  en  contraction.  Dans 
le  premier  cas,  l'excitation  électrique  a  été  limitée  dans  les  muscles 
paralysés  ;  dans  le  second,  elle  les  a  traversés  et  a  agi  sur  les  muscles 
<[u’ils  recouvrent,  (liiez  les  sujets  très  gras,  l'électricité  ne  peut  arri¬ 
ver  aux  muscles  (pi  àl  aide  d’un  courant  très  intense-  Il  nous  paraît  ré¬ 
sulter  de  ces  faits  que,  pour  la  faradisation  musculaire,  l’intensité  du 
courant  doit  être  proportionnée  iV  1  épaisseur  des  muscles,  en  tenant 
compte,  toutefois,  du  degré  d’excitabilité  de  chacun  d'eux,  comme  je 
le  déniontrerai  pins  loin. 

A  la  face,  la  faradisation  partielle  des  muscles  est  plus  difficile,  ù 
cause  (les  rameaux  nerveux  nombreux  qui  croisent  leur  direction.  On 
peut  cependant  toujours  éviter  ces  rameaux  nerveux,  car  la  contrac¬ 
tion  simultanée  de  plusieurs  muscles  annonce  que  rexcitateur  est  en 
rapport  avec  l’un  d’eux.  Alors  on  place  cet  exeitaleurl  ou  2  milli¬ 
mètres  plus  haut  ou  plus  bas,  en  le  maintenant  toujours  sur  la  direc¬ 
tion  du  muscle  à  faradiser.  L’habitude,  d’ailleurs,  et  la  connaissance 
de  l’anatoinie,  apprennent  à  éviter  ces  filets  nerveux.  C’est  ainsi 
qu’on  peut  limiter  raction  électrique  dans  chacun  des  muscles  du 
visage,  et  produire  les  jeux  de  physionomie  les  plus  variés,  ou  ohle- 
nir  des  mouvements  d’ensemble  en  excilant  chacun  des  rameaux  ner¬ 


veux  de  la  septième  paire. 

Le  muscle  de  Horner  est  un  petit  muscle  sur  lecjuel  il  est  impos¬ 
sible  de  fixer  les  deux  électrodes,  maison  peut  très-bien  l’exciter  seul 
à  distance  en  plaçant  le  pôle  négatif  sur  le  point  de  la  joue  qui  cor¬ 
respond  à  l’extrémité  antérieure  du  bord  inférieur  de  l’arcade  zygo¬ 
matique,  point  où  l’on  rencontre  la  branche  nerveuse  qui  va  animer 
ce  petit  muscle. 

Exeüahiiité  de  la  contractilité  des  nerfs  et  des  mvsclcs.  —  La  motri¬ 
cité  (1)  de  la  branche  externe  du  nerf  spinal  {nerf  respirateur  de 
Bell)  est  des  plus  excitab’cs.  En  conséquence,  les  muscles  ou  les 


(1)  Faculté  que  possède  un  nerf,  excité  arlitïCÎelIenietit,  de  provoquer  des  eontriic- 
liûïis  amaciiJaires  (dénomination  créée  par  Flourcns)* 
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portions  de  muscles  qu’elle  anime  doivent  entrer  en  contraction  sous 
rinnuence  de  la  plus  faible  exctIuLioii  électrique.  Kn  voici  la  démons* 
tralion.  Le  muscle  sterno-cléido-mastoïdien,  dans  sa  moitié  iiilé- 
rieure,  et  le  muscle  trapèze,  sont  assez  peu  excitables.  Mais  si  l’on 
dirige  sur  la  moitié  supérieure  du  miiscio  steriio-cléido- mastoïdien, 
ou  sur  le  bord  externe  de  la  moitié  supérieure  du  trapèze,  un  cou¬ 
rant  trop  faible  même  pour  développer  un  commencement  de  con¬ 
traction  dans  les  autres  parlies  de  ces  muscles,  on  voit,  du  côté  excité, 
ta  tète  s’incliner,  ou  l'épaule  se  souîevcr  par  un  mouvetneut  bî'us<iuo 
et  violent.  Si  l’excitaleur  est  placé  sur  le  sommet  du  triangle  sus- 

claviculaire,  les  mûmes  mouvements  se  manifestent  énergitiuemenl 

» 

par  la  contraction  simultanée  de  la  partie  supérieure  du  trapèze  et 
du  sterno-cléido-maslüidien  (I).  N’est- il  pas  démou Iré  par  cette 
expérience,  que  rextrûme  excitabilité  qui  ii’exisle  que  dans  des 
points  limités  du  muscle  trapèze  et  du  stcruo-cléido-masloïdien  est 
due  à  la  présence  de  la  branclie  externe  du  spinal  ? 

11  tmporle  beaucoup  moins  àTupérateor  de  connaître  le  degré 
de  la  contractilité  élecLro- musculaire  des  autres  nerfs  et  des  autres 
muscles  des  membres  que  de  savoir  quel  est  le  degré  de  sensibi¬ 
lité  (2)  développé  par  la  galvanisation  de  ces  nerfs  ou  de  cos  muscles. 
C’est,  en  effet,  celte  exagération  de  la  sensibilité  dans  certaines  ré¬ 
gions,  ou  chez  certains  sujets,  qui  rend  quelquefois  la  lurudisaLion 
musculaire  impraticable. 

£ucttaôtl>ié  de  la  sensibilité  d/'S  7misctes.  —  L’excitabilité  de  ta  sensi¬ 
bilité  électrique  est  très-vive  dans  les  muscles  de  la  face  ;  elle  est  due 
à  la  cinquième  paire,  qui  leur  envoie  des  lilets  nerveux.  Dans  la  fara¬ 
disation  des  muscles  de  la  face,  on  doit  toujours  éviter  de  placer  les 
excitateurs  sur  les  points  correspondants  aux  nerfs  sous-orbitaire  ou 
mentonnier.  11  en  résulterait,  par  l’excitation  des  nerfs  qui  en  émer¬ 
gent,  une  douleur  aiguë,  qui  retentirait  dans  les  dents  incisives,  et 
quelquefois  dans  le  fond  de  l’orbite  et  môme  du  cerveau. 

L’excitation  des  nerfs  frontaux  produit  de.s  douleurs  qui  rayonnent 
dans  la  tôle;  c’est  pourquoi  la  faradisation  du  muscle  frontal  est  très- 
douloureuse.  Les  muscles  orbîculaire  des  paupières,  pinnal  radié  et 
pinnal  Iransverse  (II),  élévateur  commun  de  l’aile  du  nez  et  de  la  lèvre 
supérieure,  carré  du  menton,  de  la  bouppe  du  menton,  orbîculaire 
des  lèvres  et  Lriangiilaire  des  lèvres,  sont  les  plus  excitables.  L’ordre 
dans  lequel  ils  sont  placés  indique  leur  degré  relatif  d’excitabilité. 

{1}  On  sait  que  la  branche  externe  du  spinal  se  distribue  ït  la  mcitié  supérieure  du 
sterno-cléidü-mastQîdioîi  et  à  la  muilié  bupérieure  du  ti'a^jùzü,  buriout  à  son  bord 
externe. 

(2^  Le  mot  sênsihtiité  est  souvent  confondu  avec  le  mot  Par  h 

îité  i]  u^ciilaire  »,  iJ  faut  comprendre  la  seiisaiiou  prudaiiepar  roxcitattun  éleciritiue 
des  muscles. 

(3j  iMyniforme  des  auteurs* 
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Viennent  ensuite  le  grand  et  le  petit  zygomatique,  te  massétcr,  et  le 

buccinateiir,  qui  est  comparativement  peu  excitable.  On  ne  farudisc 

jamais  le  canin,  dans  la  crainte  de  porter  l’excitation  dans  le  nerf 

"  » 

sous-orbitaire. 

m 

Au  cou,  la  sensibilité  du  peadeier  est  aussi  excitable  que  celle  de  la 
moitié  supérieure  du  sterno- mastoïdien  et  du  bord  externe  de  la  moi¬ 
tié  supérieure  du  trapèze  (1).  Les,  autres  muscles  du  cou  sont  beaucoup 
moins  excitables  que  les  précédents. 

Le  grand  pectoral  et  les  musClèS*  de  la  fosse  sous-épineuse  sont 
assez  sensibles  à  l’excitation  électrique  ;  le  deltoïde  et  les  muscles  du 
bras  le  sont  un  peu  moins.  Les  muscles  de  la  région  antibrachiale 
antérieure  sont  beaucoup  plus  sensibles  que  ceux  de  la  région  anti¬ 
brachiale  postérieure. 

Les  muscles  long  dorsal  et  sacro-lombaire  sont  très-peu  sensibles. 

Les  muscles  fessiers  et  tenseur  aponévrotique  (2)  sont  très-sensi¬ 
bles  à  l’excitation  électrique,  comparativement  aux  muscles  des  ré¬ 
gions  externe  et  postérieure  de  la  cuisse;  ceux  de  la  région  crurale 
interne  sont  plus  sensibles  que  ceux  de  la  région  crurale  externe. 

Les  muscles  de  la  région  postérieure  de  la  jambe  sont  très-peu  sen¬ 
sibles  à  l’excitation  électrique,  comparativement  aux  muscles  de  la 
région  jambière  antérieure  et  externe. 

faradisation  des  organes  intérieurs. 

La  plupart  des  organes  situés  dans  les  cavités  sont  accessibles  à 
l'excitation  faradique,  soit  directement,  par  l'action  des  excitateurs 
placés  sur  leur  tissu,  soit  indirectement,  par  la  stimulation  des  nerfs 
qui  les  animent.  Nous  allons  décrire  les  différents  procédés  de  faradi¬ 
sation  qui  leur  sont  applicables. 

1“  fiiecfrisatùm  flu  ri^ctum  et  des  wusrles  de  Camis.  —  Les  selles  invo¬ 
lontaires  sont  souvent  occasionnées  par  la  paralysie  du  sphincter  et 
du  relevcur  de  l'anus;  il  peut  être  indiqué  de  faradiser  ces  muscles. 
Alors  une  olive  métallique  montée  sur  une  tige,  également  en  métal, 
isolée  i)ar  une  sonde  en  caoutchouc,  est  introduite  dans  le  rectum,  et 
mise  en  communicalson  avec  un  dos  pôles  d’un  appareil  d’induction  ; 
un  second  excitateur  humide  est  promené  sur  le  pourtour  de  l’anus. 
Pendant  que  l’appareil  est  en  action,  on  imprime  à  la  tige  un  mou¬ 
vement  qui  permet  de  placer  l'olive  en  contact  avec  les  muscles  qui 
se  trouvent  à  la  partie  inférieure  du  rectum,  c’est-à  dire  le  relevcur  de 
l’anus  et  le  spliiuctcr  de  l’anus.  Veut  on  exciter  la  tunique  muscu¬ 
laire  de  l’intestin  rectum,  on  promène  l’olive  sur  toute  la  surface  de 

(1)  L'extrême  excitabilité  ftii  premier  fait  présumer  que  ce  muscle  reçoit  l’iufluence 
de  la  brandie  externe  du  spinal, 

{2)  Le  teiisetir  aponévi  otiqu»'  est  le  plus  sensible  à  rexcilation  électrique  de  tous 
les  muscles  des  membres  pelviens. 
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ret  organe.  (Dans'ces  opérations  faites  snr  le  rectum,  on  doit  tou¬ 
jours  le  débarrasser  des  matières  stereora'es,  au  moyen  de  lavcnienis.) 

Pour  comballre’ia  constipation  consfccutire  à  l’insensibilité  delà 
muqueuse  du  rectum,  ou  à  la  paralysie  de  sà  luiiique  musculeuse, 
Texcilateur,  introduit  comme  précédemment  dans  l’inLeslin,  est  pro¬ 
mené  sur  toute  sa  surface. 

La  marrie  de  l’intestin  est*  tellpment  sensible  que  la  moindre 
excitai, ion  faradique  y  détermine  un  ténesme  insupportable.  Aussi  ne 
doit-on  jamais  négliger  d’isoler  la  tige  qui  supporte  l’olive,  à  moins 
qu’il  ne  soit  indiqué  d’agir  sur  le  muscle  spbiucler  de  l’anus. 

Electrisation  de  la  vessie.  — Dans  toutes  les  opérations  taradtqncs 
pratiquées  sur  la  vessie,  cet  organe  doit  être  préalablement  vidé,  ’ 
comme  dans  la  faradisation  du  rectum.  Sans  celte  précaution,  l’exci¬ 
tation,  loin  d  être  limitée  aux  parois  de  ces  deux  organes,  serait  con¬ 
duite  jusque  dans  les  plexus  sacré  ou  hypogastrique. 

La  vessie  et  le  rectum  sont  si  peu  excitables  qu’ils  ressentent  à 
peine  l'influence  des  courants  les  plus  puissants.  C’est  pour  ce  motif 
que,  dans  les  opérations  faradiques  pratiquées  sur  la  vessie,  on  place 
un  excitateur  dans  chacun  de  ces  réservoirs.  On  conçoit  que,  si  l'exci¬ 
tateur  rectal  agissait,  au  contraire,  sur  la  peau  ou  sur  les  muscles  de 
la  vie  animale,  la  douleur  qui  en  résulterait  ne  permettrait  pas  de  di¬ 
riger  sur  la  vessie  le  degré  d’intensité  du  courant  nécessaire  à  l’exci¬ 
tation  électrique  de  cet  organe. 

* 

Si  l'on  veut  faradiser  les  fibres  musculaires  du  col  de  la  vessie,  un 
excitateur  terminé  par  une  olive  est  placé  dans  le  rectum,  comme  dans 
ropération  précédente.  Un  mandrin  courbe,  isolé  par  une  sonde  en 
caoutchouc  ou  en  gomme,  excepté  à  son  extrémité  vésicale,  et  dans 
une  étendue  de  2  à  3  centimètres,  est  ensuite  introduit  dans  la  vessie 
et  mis  en  rapport  avec  l'un  des  pôles  de  lappareil.  Quand  celui-ci 
est  en  action,  la  sonde  est  ramenée  de  manière  que  son  extrémité 
vésicale  se  trouve  successivement  en  contact  avec  tous  les  points  du 
col.  Le  malade  soumis  à  cette  opération  ressent  alors  des  contractions, 
qui  sont  le  résultat  de  l’excitation  des  fibres  musculaires  qui  concou¬ 
rent  à  former  le  sphincter  du  col  de  la  vessie, 

Veut  on  réveiller  ou  la  sensibilité  ou  la  contractilité  du  corps  de 
la  vessie,  l’excitateur  vésical  est  promené  sur  tous  les  points  de  sa 
surface  interne.  Il  est  rare  que  l’on  doive  recourir  à  cette  opération 
dans  les  paralysies  de  la  vessie  qui  compliquent  la  paraplégie.  Il 
suffit  presque  toujours,  alors,  de  faradiser  énergiquement  les  parois 
musculaires  de  l’abdomen  pour  rétablir  cette  fonction.  Cette  même 
opération  fait  aussi  disparaître  souvent  la  constipation  qui  règne 
d’habitude  dans  la  paraplégie.  Des  faits  nombreux  ont  semblé  dé¬ 
montrer  à  Duchenne  que  le  plus  grand  nombre  des  paralysies  soit 
de  la  vessie,  soit  du  rectum,  ne  reconnaissent  pas  d'autre  cause  que 
la  paralysie  ou  raffaiblissenient  des  muscles  abdominaux. 
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L’excitation  électrique  du  rectum  peut  avoir  des  inconvénients,  et 
s’opposer  au  procédé  de  faradisation  que  nous  venons  de  décrire. 
Alors  on  introduit  deux  excitateurs  dans  la  vessie,  üans  ce  but, 
M.  Duchenne  a  fait  fabriquer  par  M.  Cbarrière  rinslrument  suivant, 
qu’il  appelle  excitateur  vèjiicai  dautite  : 

L'excitateur  vésical  double  est  composé  de  deux  Lises  métalliques 
flexibles  et  introduites  dans  une  soude  a  double  courant,  qui  les  isole 
rune  de  l'autre.  Ces  deux  excitateurs  sont  Lertninés  à  leur  extrémité 
vésicale  de  manière  qu’éLant  rapprochés  ils  présentent  la  forme  d'une 
sonde  ordinaire.  L’excitateur  vésical  double  étant  ainsi  fermé  cl  in¬ 
troduit  dans  la  vessie,  ses  tiges  sont  poussées  de  .'1  à  4  centimètres, 

■  tandis  que  la  sonde  en  caoutchouc  est  maintenue  en  place,  et  de  ma¬ 
nière  à  produire  l’écartement  de  rextrémité  vésicale  de  ses  excitateurs. 
Alors,  chacun  des  excitateurs  étant  mis  en  rapport  avec  les  pôles  d’un 
appareil  d  induction,  rinstruineut  est  manœuvré  comme  précédem¬ 
ment.  La  soude  en  caoutchouc  à  cloison,  qui  conduit  les  liges  des 
excitateurs,  ne  doit  jamais  être  péncLiée  par  riiumidité.  car  les  cou¬ 
rants  passeraient  d  un  excitateur  à  l'autre,  et  se  l’ccompo-scruieut 
dans  l’intérieur  de  la  sonde,  au  lieu  d’arriver  aux  pla(|ues  qui  les  ter¬ 
minent.  Aussi  doit-on  vider  préalablement  la  vessie. 

3“  Elrctrimtion  de  Cutéî'us.  —  Dans  certaines  aménorrhées,  l’exci¬ 
tation  électrique  du  col  de  l’utérus  peut  ôtre  employée  avantageuse¬ 
ment.  On  emploie  un  excitateur  construit  comme  l’c-xcitaleur  vésical 
double,  dont  il  ne  dilfère  que  par  la  courbure  de  ses  Liges  cl  par  la 
largeur  des  plaques  qui  les  terminent  11  est  introduit  fermé  dans  le 
vagin  ;  puis  les  deux  plaques  sont  écartées  en  poussant  les  tiges  qui 
traversent  la  sonde  à  cloison.  L’opérateur  guide  alors  chacune  de  ces 
plaques  avec  l’index  delà  main  libre,  et  les  place  sur  lescôiésdu  col.  Il 
ne  reste  plus  alors  qu’à  mettre  les  extrémités  de  l’excitateur  utérin  en 
rapport  avec  les  pôles  d’un  appareil. 

Le  rectum,  la  vessie  et  rutérus  sont  si  peu  sensibles  à  rexcitalion 
faradique,  que  les  malades  éprouvent  une  sensation  à  peine  appré¬ 
ciable  pendant  l’opération,  môme  lorsqu’elle  est  pratiquée  avec  les 
appareils  les  plus  puissants.  L’est  pour  cette  raison  que,  pendant  la 
faradisation  de  ces  organes,  on  ne  place  jamais  un  des  excitateurs  sur 
les  parois  de  rabdoinen  dont  la  sensibilité  trop  grande,  comparati¬ 
vement  à  eux,  ne  petumltrait  pas  de  diriger  sur  ces  organes  le  degré 
d’intensité  du  courant  nécessaire  à  leur  excitation  électrique.  Il  faut 
donc  agir  sur  deux  organes  excitables  au  môme  degré,  par  exemple 
sur  l’utérus  et  sur  le  rectum  ou  la  vessie. 

4®  Electri&alian  du  jihnrijiix  et  de  Ccesopkage-  —  L’électrisaLioii  du 
pharynx  se  pratique  au  moyeu  d’un  excitateur  dit  phorynyirn.  Ce 
dernier  se  compose-d’une  tige  métallique  très-flexible,  terminée  par 
une  olive,  également  en  métal,  de  à  ù  4  millimètres  de  diamètre,  et 
d’une  soude  en  caoutchouc  qui  isûlii  la  tige  conductnce.  Cet  exci- 
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tateur,  long  de  13  centimètres,  est  courLé  de  manière  qu’étant  in¬ 
troduit  dans  le  pharynx,  son  extrémité  olivaire  puisse  atteindre  le 
constricteur  inlericur. 

Veut-on  faradiser  les  muscles  constricteurs  du  pharynx?  Un  pro¬ 
mène  l'olive  sur  la  paroi  supérieure,  depuis  l’apophyse  basilaire  jus¬ 
qu’à  l'origine  de  l’œsophage,  pendant  qu’un  second  excitateur  hu¬ 
mide  est  placé  sur  la  partie  postérieure  du  cou.  L’opérateur  doit  se 
garder  de  diriger  l’olive  excitatrice  sur  les  parois  latérales  du  pharynx, 
qui  sont  en  rapport,  de  haut  en  bas,  avec  le  pneumo-gastrique,  le 
glosso-pharyngien  et  l’accessoire  de  Willis.  Si  l’excitateur  se  trouvait 
au  niveau  de  ces  nerfs,  l’action  électrique,  loin  d’étre  limitée  au 
pharynx,  pourrait  être  portée  au  loin  dans  des  organes  dont  la  stimu¬ 
lation  serait  dangereuse  ou  du  moins  contre  indiquée. 

Pour  électriser  Ttesophage,  on  se  sert  d’une  sonde  œsophagienne, 
ouverte  à  ses  extrémités,  et  dans  laquelle  on  place  une  tige  métal¬ 
lique,  terminée  par  une  petite  olive  en  métal.  L’excitateur  œsopha¬ 
gien,  étant  ainsi  isolé  par  la  sonde  en  caoutchouc,  n’agit  que  sur  les 
points  de  l’œsophage  qui  sont  en  contact  avec  l’olive  ;  aussi  doit- 
on  promener  cette  olive  sur  toute  rétenduc  de  l’organe  que  l’on  veut 
exciter.  On  sait  que  l’œsophage  est  en  rapport,  dans  sa  portion  cer¬ 
vicale,  avec  le  nerf  récurrent  gauche,  logé  dans  le  sillon  qui  le  sépare 
de  la  trachée  ;  que,  dans  sa  portion  thoracique,  cet  organe  est  longé 
par  les  deux  nerfs  pneumo-gastriques,  lesquels  se  placent  inlerieu- 
rement,  le  gauche  en  avant,  le  droit  en  arrière  de  ce  conduit.  Il  sufht 
de  mentionner  ces  données  anatomiques  pour  faire  sentir  la  difficulté, 
on  pourrait  môme  dire  l’impossibilité  u’éviter,  pendant  la  faradi¬ 
sation  œsophagienne,  rcxcitation  des  nerfs  qui  portent  la  vie  dans  Les 
organes  les  plus  importants.  C'est  pourquoi  celte  opération  exige 
beaucoup  de  prudence  et  d'habiieté. 

5®  E lecirisaLîon  du  larynx.  Les  muscles  du  larynx  qui  concou¬ 
rent  à  la  phonation,  excepté  le  thyro-aryténoïdien,  et  le  crico-aryté- 
noïdien  latéral,  sont  accessibles  à  l’action  directe  de  la  galvanisation. 
Voici  le  procédé  opératoire  : 

On  porte  dans  le  pharynx  l’excitateur  pharyngien,  et  on  le  fait  pé¬ 
nétrer  jusqu’au-dessous  de  la  partie  postérieure  du  larynx.  Le  second 
excitateur  humide  étant  placé  à  l’extérieur,  au  niveau  du  muscle 
crico  thyroïdien,  et  l’appareil  étant  en  action,  on  fait  basculer  l’exci- 
taleur  pharyngien,  de  manière  que  son  extrémité  olivaire  soit  en  con¬ 
tact  avec  la  face  postérieure  du  larynx,  enlin,  on  lui  impriine'des  mou¬ 
vements  de  bas  en  haut  et  de  haut  en  bas.  Dans  cette  opération,  la 
stimulation  est  portée  successivement  et  directement  dans  le  crico- 
aryténoïdien  postérieur,  dans  raryténoïdien  et  le  crico-thyroïdien. 
La  faradisation  indirecte  du  larynx  est  encore  plus  simple.  Il  suflit 
de  diriger  l’extrémité  olivaire  de  l'excitateur  pharyngien  sur  les  par¬ 
ties  latérales  du  constricteur  inférieur,  pour  altciiidre  le  nerf  laryngé 
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mfért>‘ur,  qui,  on  le  sait,  anime  tous  les  muscles  intrinsèques  du 
larynx  ;  on  peut  atteindre  le  laryngé  interieur  gauche  dans  l'œso¬ 
phage. 


f'ontrnctui'eii.  — -  Deux  moyens  peuvent  être  employés  pour  faire 
cesser  la  contracture  ;  la  faradisation  localisée  et  les  courants  con¬ 
tinus.  Pour  combattre  la  contracture  par  la  faradisation  localisée, 
Dnchenne  emploie  deux  procédés  : 

1®  Quand  ralTection  est  de  date  récente,  Duchenne  agit  loco  do- 
leiiii  en  existant  la  peau  par  les  électrodes  sèches;  ce  procédé  est  dou¬ 
loureux,  mais  il  fait  cesser  la  contracture  en  môme  temps  que  la  dou¬ 
leur.  2“  Si  la  maladie  est  passée  h  l’état  chronique,  mais  si  les  muscles 
ne  sont  pas  encore  rétractés,  Duchenne  combat  la  contracture  en 
excitant  par  la  faradisation  musculaire  les  muscles  antagonistes.  Le 
premier  de  ces  deux  procédés  a  réussi  dans  un  cas  de  torticolis  à 
l’état  subaigu,  et  le  second  dans  des  contractures  déjà  anciennes  des 
muscles  de  la  face,  du  rhomboïde,  du  spléiiius,  de  l’angulaire  de 
romoplate,  mais  il  n’a  pas  été  aussi  efficace  dans  les  contractures 
hystériques. 

Solon  Remak,  le  courant  induit,  appliqué  aux  muscles  contrac¬ 
turés  eux-mêmes,  peut  faire  cesser  la  contracture,  mais  le  courant 
constant  jouit  au  plus  haut  degré  de  cette  propriété. 

«  l  e  courant  constant,  tout  en  relâchant  les  muscles  (contracturés) 
ne  les  paralyse  pas...  ;  mais,  bien  encore,  il  semble  augmenter  lin- 
lluence  de  la  volonté  ;  car  tout  muscle  délivré  de  la  contracture  peut 
immédiatement  exécuter  des  mouvements  volontaires,  et  celte  faculté 
de  fonction  ainsi  augmentée  se  montre  môme  pendant  l’action  du 
courant.  »>  {Gnlvanot/iérafde,  p,  423.) 

Ce  lait  ne  surprendra  pas  si  l’on  veut  bien  se  rappeler  que,  dès 
1830,  Nohili  {Annales  de  chimie  et  de  chiruigie^  mai,  p,  30)  avait  re¬ 
marqué  que  si  l’on  prend  une  grenouille  en  état  de  rigidité  tétanique 
et  qu’on  fasse  passer  un  courant  à  travers  les  muscles  tétanisés,  on 
fait  cesser  immédiatement  la  rigidité  musculaire,  11  avait  môme  re¬ 
marqué  qu’on  obtenait  ce  résultat  aussi  bien  avec  le  courant  descen¬ 
dant  qu’avec  le  courant  ascendant.  Il  expliquait  ce  fait  en  disant  que 
le  nerf  traversé  par  le  courant  ne  pouvait  plus  produire  ni  trans- 
inellre  les  secousses  tétaniques.  Matteucci,  reprenant  les  expériences 
de  Nobili,  en  fit  l’application  à  un  malade  atteint  de  tétanos.  Un 
courant  ascendant  de  30  à  4i)  éléments  fit  cesser  la  rigidité  muscu¬ 
laire;  malheureusement,  ce  résultat  ne  fut  que  passager  (Académie 
des  sciences, 

Valentin  alla  plus  loin  :  il  montra  que  c’est  en  agissant  sur  les  nerfs 
et  non  sur  les  niuscles  qu’on  arrivait  à  faire  cesser  le  tétanos  mo¬ 
mentanément.  11  reconnut  ainsi  l'action  paralysante  du  courant 
continu  (Lehrbuch,  vol.  11,  2“  p.). 
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!«pa8inefl.  Lcs  lics,  douloureux  ou  nou,  la  crampe  des  écrivains,  la 
chorée,  l’asthmo,  l’angine  stridutcuse,  la  coqueluche,  le  hoquet  ont 
été  ti'aités  quelquefois  avec  succès  par  la  faradisation  localisée, 
comme  par  les  courants  continus.  Ce  sont  des  essais  qui  devront  être 
tentés  de  nouveau,  chaque  fois  que  ces  maladies  se  raonlreront  re¬ 
belles  aux  agents  thérapeutiques  ordinaires. 


Tri'mbivmenc.  De  Haeii  aurait  obtenu  des  succès  dans  douze  cas  de 
tremblement,  au  moyen  de  rÉlectrîcité  statique.  Nous  avons  pu  guérir 
plusieurs  cas  de  tremblement  par  l'application  du  Bain  galvanique, 
dont  nous  avons  donné  plus  haut  la  description. 

Au  commencement  de  l’année  I87Ü,  nous  en  avons  fait  usage  sur 
si.x  malades,  dont  cinq  étaient  atteints  de  tremblement  mercuriel,  et 
te  sixième  de  Ircmblement  alcoolique.  Les  six  malades  ont  guéri. 
Le  tremblement  était  assez  fort  pour  que  les  malades  ne  pussent 
tenir  sur  leurs  jambes,  et  pourtant  la  guérison  s’est  effectuée  dans 
un  espace  de  temps  assez  court.  Au  l)out  de  six  à  htiit  bains,  on  obser¬ 
vait  une  grande  amélioration.  11  a  fallu  de  vingt-trois  ü  trente  bains 
pour  obtenir  la  guérison  complète.  Les  malades  prenaient  chaque 
jour  un  bain  de  vingt  minntes. 


Atrophie  musculaire  proprressite.  Duchcnne  Croit  pouvoir  af- 

Ürmer  que  cette  maladie,  quoique  déjà  généralisée,  peut  être  arrêtée 
dans  sa  marche,  alors  même  que  les  malades  sont  placés  dans  des 
conditions  où  elle  peut  se  développer;  que  non-seulement  on  peut 
l'arrêter,  mais  encure  qu’il  est  quebiuefois  possible  de  rappeler  la  nu¬ 
trition  dans  des  muscles  arrivés  h  un  degré  très-avancé  d’atrophie, 
pourvu  toutefois  que  le  muscle  ne  soit  pas  altéré  dans  sa  texture. 

Aussi  longtemps  que  les  muscles  répondront  à  rcxcitution  élec¬ 
trique,  il  sera  permis  d’espérer  que  la  raradisalion  les  sauvera  d’une 
destruction  complète  {Loc.  cù.,  p.  535). 

Nous  avons  pu  nous-niôme.  dans  certains  cas,  amener  la  guérison 
de  ralrophie  musculaire  progressive.  Nous  citerons  en  particulier  un 
succès  remarquable  que  nous  avons  obtenu  en  1873,  à  la  clinique  de 
ta  Pitié,  sur  une  jeune  fille  de  lU  ans,  qui,  depuis  trois  ans,  était 
atteinte  d’une  atrophie  musculaire  symétrique,  occupant  les  muscles 
des  mains,  dans  les  régions  Ihénar  et  hypothénar.  .Au  bout  de  trente 
séances  de  courants  continus  (le  pôle  ncgatifà  l’avanl-hras  et  le  po¬ 
sitif  dans  la  main,  pendant  20  minutes),  la  malade  a  recouvré  l’usage 
de  ses  mains;  elle  peut  exécuter  toutes  sortes  d'ouvrages;  les  muscles 
ont  repris  leur  voluume  normal.  Un  succès  semblable,  encore  plus 
inespéré,  a  été  obtenu  par  M.  Morax,  de  Lausanne, 

Dans  les  atrophies  musculaires  localisées,  les  résultats  ont  été  va¬ 
riables  :  tantôt  nous  avons  obtenu  de  prompts  succès,  d’autres  lois 
nous  n’avons  rien  pu  gagner. 
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Ataxie  laconiotrlcH,  fiaralyiiie  progremiixe  «leu  mu9cl»fl  lîe  la 

boueiie.  Ces  deux  alîetTions  n’ont  clé  modiliées  que  niomenlanémenl 
paria  faradisation  localisée,  comme  par  les  courants  continus. 


ThOUBLES  DE  LA  SENSIBILITE, 


Aiietiniéaip,  La  peau  possède  trois  modes  de  sensibilité:  la  sensi¬ 
bilité  i\  la  douleur  (Beau),  au  contact  et  à  la  température.  Ces  trois 
sensibilités  dilîérentes  sont,  en  général,  perdues  toutes  trois  ensem¬ 
ble,  mais  cela  n'arrive  pas  nécessairement,  et  alors  elles  disparaissent 
dans  un  ordre  assez  constant;  c’est  le  plus  ordinairement  la  sensibi¬ 
lité  à  la  douleur  qui  disparaît  la  première,  tandis  que  la  sensibilité  à 
la  température  est  celle  qui  persiste  le  plus  longtemps. 

(Juel  que  soit  le  mode  suivant  lequel  la  sensibilité  aura  disparu,  le 
procédé  d’électrisation  qui  réussit  le  mieux  est  la  faradisation  loca¬ 
lisée,  appliquée  delà  manière  suivante,  par  Duchenne  : 


FARADISATION  CUTANÉE. 

Procédés  divers  de  fa7'adisa(ion  cutanée, 

«  Les  différences  d’excitabilité  électro-cutanée  des  diverses  régions 
du  corps  nécessitent  l'emploi  de  procédés  particuliers  de  faradisation. 

«  Ces  procédés  sont  de  trois  espèces  :  1®  la  faradisation  parla  main 
électrique  ;  2“  la  faradisation  par  les  excitateurs  métalliques  pleins  ; 
3°  la  faradisation  par  les  lils  métalliques.  Chacun  d'eux  possède  une 
action  physiologique  spéciale,  dont  on  peut  tirer  parti  comme  agent 
thérapeutique. 

«  K  /•aî'adisation  cutmiée  por  la  main  électrique.  Dans  ce  procédé,  on 
se  sert  d'un  excitateurhumide  (une  éponge  enfoncée  dans  un  cylindre) 
que  l’on  fait  communiquer  avec  un  des  pôles  de  rappareil.  On  le 
place  sur  un  point  très-peu  excitable  de  la  surface  du  corps  malade, 
sur  la  région  sacro-lombaire,  pa?  exemple,  et  le  second  excitateur, 
en  rapport  avec  l’autre  pôle,  estt^iiu  dans  les  mains  de  l'opérateur. 
Celui-ci.  après  avoir  desséché  la  pjau  du  malade  à  l’aide  d'une  poudre 
absorbante,  passe  rapidement  la  lace  dorsale  de  sa  main  libre  sur  les 
points  qu’il  veut  exciter. 

«  2“  Paradüation  cutanée  par  les  cof'ps  métalliques  pleim.  Il  faut  des¬ 
sécher  la  peau  comme  précédemment.  Cependant,  si  l’épiderme  est 
trop  épais  et  trop  dur,  comme  cela  se  rencontre  dans  plusieurs  pro¬ 
fessions,  et  principalemenl  aux  pieds  et  aux  mains,  qui  sont  souvent 
en  contact  avec  l'eau  et  l  air,  on  humecte  très-légèrement  la  peau, 
pour  que  rexcitation  électrique  arrive  dans  répaisseuT  du  derme. 
Enliu,  ou  applique  ou  l'on  promène  sur  la  peau  les  excilateurs  métal- 
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liqucs  pleins,  cylindriques,  olivaires  ou  coniques.  Les  premiers  sont 
destinés  à  exciter,  par  leur  face  externe,  la  peau  des  membres  et  du 
thorax.  Les  seconds  servent  à  la  faradisation  du  ctiît*  chevelu. 

«Ces  excitateurs  doivent  toujours  être  promenés  plus  ou  moins 
rapidement  sur  les  parties  malades.  Dans  certains  cas  particuliers, 
lorsqu’il  est  besoin  de  reproduire  dans  un  point  Irés-limité  une  vive 
révulsion,  on  laisse  en  place  pendant  quelque  temps  la  pointe  de 
l’olive  ;  c’est  le  dm  électriqup,  ainsi  appelé  par  les  malades,  qui  com¬ 
parent  son  action  à ‘celle  d’un  clou  brûlant  qu'on  enfoncerait  dans 
la  peau,  et  qui  peut  être  appliqué  surtout  au  voisinage  de  la  colonne 
vertébrale. 

«  3®  f  aradisfition  cutanée  par  les  f>/s  métalliffues.  Les  fils  métalliques 
sont  employés,  sous  forme  de.  vergettes  ou  de  balais  enfoncés  dans  des 
cylindres  qui  se  vissent  également  sur  des  manches  isolants,  li  a  deux 
manières  de  faradiserpar  les  fils  métalliques  ;  tantôt  on  parcourt  la  sur¬ 
face  malade  en  frappant  légèrement  la  peau  avec  l’extrémité  du  balai  ; 
tantôt  on  les  laisse  on  place,  aussi  longtemps  que  le  malade  peut  les 
supporter.  Le  premier  procédé,  connu  sous  la  dénomination  de 
galion  électrique,  est  le  plus  usité.  Le  second,  rarement  supporté  par 
les  malades,  peut  être  employé  cependant  dans  les  alfeclions  pro¬ 
fondes,  comme  les  tumeurs  blanches.  L’est  ce  qu’on  appelle  le  moxa 
électrique. 

«  L’application  de  la  main  électrique  à  i’excîlatîon  de  la  sensibilité 
cutanée  produit  à  fa  face  et  sous  rinlluencc  d’un  courant  intense  une 
sensibilité  très- vive  ;  mais  sur  les  autres  parties  du  corps  elle  déve¬ 
loppe  une  sensation  à  peine  appréciable.  La  vive  crépitation  produite 
parle  passage  rapide  de  ta  main  sur  l’enveloppe  cutanée  du  corps  est 
le  seul  phénomène  appréciable  (1  b 

(I  Les  excitateurs  métalliques  pleins  agissent  énergiquement  sur  la 
sensibilité  cutanée  delà  face,  même  avec  un  courant  un  peu  intense. 
Ils  stimulent  vivement  la  peau  du  tronc;  maïs  ils  sont  presque  tou¬ 
jours  impuissants  sur  les  mains  et  sur  la  plante  des  pieds,  quelle  que 
soit  l’intensité  du  courant, 

«Les  fils  métalliques  excitateurs  triplent  la  puissance  de  la  fara¬ 
disation  sur  la  sensibilité  de  la  peau,  et  sont  les  seuls  qui  puissent 
exciter  vivement  cette  dernière  aux  mains  et  à  la  plante  des  pieds. 

«  Les  genres  de  sensations  développés  par  ces  divers  procédés  de 
faradisation  diffèrent  les  uns  des  autres.  Ainsi  la  main  électriiiuc  pro- 

(l)  «  L'effet  physiolo^çî(|Qe  de  cette  opération  a  quelque  analogie  avec  ce  qu'on  a 
appelé  le  bmn  élfîCtrique.  Dans  les  deux  opérations,  réleciricité  positive  on  négative 
se  porte  à  la  surfac!:  du  corps^  et  s*en  échappe  pour  se  recomposer  avec  l'élcctHcité 
du  nom  contraire.  Dans  le  bain  électrique^  U  tension  est  grande,  les  recoin pD^ïiuons 
électriques  à  la  surface  de  l'épiderme  sont  rares,  raction  physiologique  n'est  pas  ap¬ 
préciable;  dans  la  raradisation  par  la  main  éiecti  lque  la  tension  est  mille,  les  recom¬ 
positions  électriques  iiiccïsanles  et  Taction  physiologique  est  assez  puissante.  » 
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diiit  -Y  la  face  l'eHet  d’une  brosse  rude  qui  déchire  la  peau  ;  les  corps 
métalliques  pleins  donnent  une  sensation  de  brûlure  superficielle;  les 
üls  métalliques  exercent  une  action  plus  profonde  Lorsqu’on  laisse 
ces  derniers  en  place,  ils  occasionnent  la  sensation  qui  serait  produite 
par  des  aiguilles  brûlantes  enfoncées  dans  les  tissus.  La  fustigation 
par  les  fils  métalliques  donne  une  sensation  qui  ne  diffère  de  la  pré¬ 
cédente  que  par  la  durée.  Ilien  n’égale  la  sensation  produite  par  les 
fils  métalliques  excitateurs,  pas  même  le  feu,  au  dire  des  malades 
auxquels  on  a  appliqué  le  moxa  ou  la  cautérisation  Iranscurrente.  Il 
est  assurément  difficile  d’exprimer  exactetnent  ces  différents  genres 
de  sensations.  Je  crois  en  donner  une  idée  en  me  servant  des  compa¬ 
raisons  que  font  habituellement  les  malades  qui  me  rendent  compte 
des  impressions  qu’ils  éprouvent  pendant  la  faradisation  cutanée. 

«  A  l'état  normal,  l'excitabilité  éleclro-cutanée  varie  considéra¬ 
blement  dans  certaines  régions  du  corps.  II  importe  au  succès  du 
traitement  faradique,  soit  des  anesthésies  cutanées,  soit  des  diverses 
lésions  de  la  sensibilité  tactile,  de  connaître  la  dilTcrence  d'excita¬ 
bilité  de  chacune  de  ces  régions. 

«  La  peau  de  la  face  doit  à  la  cinquième  paire  son  exquise  sensibi- 
bilité.  Aussi,  son  excitabilité  électrique  est  telle,  que  le  courant  fara¬ 
dique  le  plus  faible  y  produit  une  vive  sensation,  alors  môme  que  ce 
courant  exerce  une  action  à  peine  appréciable  sur  les  autres  parties 
du  corps.  La  peau  de  la  face  est  beaucoup  plus  sensible  à  l’action  élec¬ 
trique  dans  les  points  les  plus  voisins  de  la  ligne  médiane;  son  e.xci- 
tabilité  est  plus  grande  sur  les  paupières,  le  nez  et  le  menton,  que 
sur  les  joues.  La  peau  qui  recouvre  la  paupière  supérieure,  les  ailes  et 
le  lobule  du  nez  et  surtout  les  bords  des  orifices  des  narines,  la  dé¬ 
pression  sous-nasale  de  la  lèvre  supérieure,  le  lieu  de  jonction  de  la 
peau  et  de  la  muqueuse  labiale  sont  les  points  qui  ressentent  le  plus 
vivement  l’excitalion  électrique. 

«  Au  front,  la  sensibilité  électro-cutanée  est  plus  grande  qu’à  la 
face,  et  diminue  d’autant  plus  qu’on  approche  davantage  du  cuir 
chevelu.  Elle  est  comparativement  peu  développée  dans  ce  dernier 
point,  où  il  faut  un  courant  assez  intense  pour  la  produire. 

Cl  L’excitabilité  électro-cutanée  est  notablement  plus  grande  sur  le 
cou,  sur  le  tronc,  que  sur  les  membres;  dans  les  régions  cervicale  et 
lombaire  que  sur  les  autres  parties  du  tronc;  sur  les  faces  interne  et 
externe  des  membres  que  sur  leurs  faces  antérieure  et  postérieure. 

«  La  peau  de  la  main  jouit  de  très  peu  d’excitabilité  électrique.  11 
en  est  de  même  de  la  face  plantaire  du  pied,  excepté  dans  sa  partie 
nioyenne  et  interne.  Chez  les  individus  dont  les  mains  sont  soiiveul 
exposées  à  l’air  et  à  l’humidité,  la  sensibilité  de  la  peau  est  tellement 
émoussée,  qu’il  faut  recourir  à  des  procédés  particuliers  et  à  un  très- 


fort  courant  pour  la  surexciter. 

«  Les  nerfs  des  membres  qui  président  à  la  sensibilité  de 


la  peau 
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paraissent  très-peu  excitables  par  l’agent  électrique,  lorsqu’on  di¬ 
rige  son  action  sur  leurs  troncs  à  l’aide  d’excitateurs  humides  placés 
sur  leur  trajet;  mais  ils  le  deviennent  lorsqu’on  stimule  leurs  der¬ 
nières  ramifications.  Ainsi,  le  nerf  saphène  externe  est  excitable  seu¬ 
lement  au-dessous  de  la  malléole.  Cette  excitabilité  se  manifeste  par 
une  sensation  de  fourmillement  et  de  picotement,  qui  se  répand  sur 
la  face  dorsale  du  pied  et  s’accroît  lorsque  les  excitateurs  suivent  les 
divisions  des  filets  cutanés.  Les  nerfs  collatéraux  sont  très-excîtables, 
et  d’autant  plus  qu’on  se  tient  plus  près  de  la  pulpe  des  doigts,  point 
dans  lequel  ils  paraissent  avoir  concentré  toute  leur  puissance. 
L’excitation  électrique  des  nerfs  sous-orbitaire  et  mentonnier  ne 
produit  jamais  de  fourmillements  ou  de  picotements  dans  la  peau 
de  la  face  où  ils  se  distribuent.  Leur  excitation  électrique  donne  des 
douleurs  lancinantes  des  plus  vives  dans  les  incisives.  Les  nerfs  fron¬ 
taux  sont  tellement  excitables,  que  la  faradisation  musculaire  est 
rarement  possible  sur  le  front. 

Hyperenthéiie.  —  C’est  surtout  rhypcreslhésie  des  hystériques  que 
Duchenne  a  traitée  par  la  faradisation  cutanée.  Il  a  employé  le  plus 
souvent  la  fustigation  électrigxtet  qu’il  .appliipiait  dans  des  séances 
qui  duraient  de  deux  à  cinq  minutes.  En  général,  la  douleur  dispa¬ 
raissait  ou,  tout  au  moins,  elle  diminuait  et  était  remplacée  par  de 
rengourdissemenl.  ^lalheui-eusement,  rhyperesthésie  est  revenue  sou¬ 
vent  plusieurs  heures  apres  l’opération.  Ucraak  a  eu  plus  souvent 
à  traiter  des  hyperesthésies  inflammatoires  ;  nous  en  parlerons  plus 
loin  quand  nous  traiterons  de  l'électrisation  comme  moyen  de  traite¬ 
ment  des  phlegmasies. 


^VéTralfflrs. —  En  général,  on  ne  s’adresse  à  l’électrisation  pour 
guérir  une  névralgie  que  quand  cette  maladie  a  épuisé  une  série  de 
médicaments  et  qu’elle  tend  à  devenir  une  affection  chronique.  Aussi 
n’est-on  pas  étonné  de  voir  que  Duchenne  a  eu  surtout  à  traiter 
des  sciatiques.  Il  les  a  attaquées  par  la  faradisation  localisée  et  a  eu 
un  certain  nombre  de  succès  (p.  955).  M.  Nivelet  a  guéri  également 
six  cas  de  névralgie  sciatique  par  rélcctrisalion  (p.  52),  mais  il  a  em¬ 
ployé  un  tout  autre  procédé.  Il  a  fait  placer  les  mains  dans  un  bain 
correspondant  au  pôle  posiUf,  et  les  pieds  dans  un  autre  bain  com¬ 
muniquant  au  pôle  négatif.  Le  docteur  NefTe  a  réussi  également  dans 
des  cas  de  névralgie  linguale  par  la  faradisation  localisée  en  plaçant 
une  électrode  dans  le  conduit  andifif  reinpîi  d’eau  et  l’aiitrc  au  niveau 
de  l’apophyse  mastoïde;  la  douleur  a  cessé  imrnédialcmcnt  et,  au 
bout  de  peu  de  jours,  il  y  a  eu  guérison  définitive.  On  trouvera  dans 
l’ouvrage  de  ïlemak  (p.  572  h  594)  le  récit  d’un  certain  nombre  de 
névralgies  de  toutes  les  régions,  presque  toutes  fort  anciennes,  qui 
ont  été  traitées  par  les  courants  continus,  llcmuk  employait  pourtant 
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un  traitement  singulier:  il  se  servait  de  courants  centrifuges,  c’est- 
à-dire  des  courants  qui  ont  la  propriété  d’exciter  les  nerfs  de  senti¬ 
ment  ;  aussi  l’électrisation  était-elle  douloureuse  et  souvent  mal  sup¬ 
portée  à  la  première  séance.  Il  employait  toutefois  une  électrisation 
plus  rationnelle,  qu’il  appelle  V êleclrisatûm  circulaire.  Celte  opération 
consistait  à  faire  passer  successivement  des  courants  centrifuges  au 
nombre  de  cinq  ou  six  dans  une  étendue  de  20  centimètres  environ,  et 
dont  la  direction  allait  en  rayonnant,  à  partir  du  point  douloureux. 

Quoi  qu'il  en  soit,  il  annonce  que,  malgré  rancienneté  des  maladies 
(il  y  avait  des  névralgies  qui  dataient  de  plusieurs  années},  il  ne  fal¬ 
lait  qu’un  petit  nombre  de  séances  pour  soulager  les  malades  et 
môme  pour  les  guérir,  car  toutes,  ou  à  pou  près,  ont  guéri. 

M.  le  docteur  de  Laurès,  auquel  l'hydrologie  doit  tant,  a  répété  une 
partie  des  expériences  de  Hemak  avec  un  appareil  qu'il  a  faitvenii'  de 
Berlin  ;  M.  de  Laurès  a  employé  des  courants  centripètes,  et  il  a  fait 
cesser  parce  moyen  des  névralgies  très-douloureuses.  11  insiste  sur  ce 
point,  comme  l’a  fait  Kemak,  qu’il  faut  commencer  par  des  courants 
très-faibles. 


CinûMiaisrics.  —  M.  le  professeur  Gubler  désigne  sous  ce  nom  des 
douleurs  qui  se  produisent  au  moment  de  la  contraction  musculaire. 
Suivant  lui,  elles  tiennent  à  un  trouble  dans  les  phénomènes  qui  se 
passent  dans  le  muscle  au  inoinent  de  la  contraction.  L’origine  de  ces 
douleurs  est  le  plus  souvent  traumatique  (coup  de  fouet,  tour  de 
reins);  d'autres  fois  elles  succèdent  à  des  impressions  de  froid  ressen¬ 
ties  par  certaines  régions.  L’application  de  la  faradisation  cutanée 
fait  cesser  ces  douleurs  séance  tenante,  ou  les  atténue  considérable¬ 
ment,  môme  quand  elles  datent  déjà  de  quelque  temps.  Il  n’a  jamais 
fallu  plus  de  trois  séances  pour  obtenir  la  guérison.  {Journal  de  Thé¬ 
rapeutique,  1874.) 


XaOUBLES  DE  LA  HUTBITIOK. 


ConffeMtioiiB.  —  M.  Clément  et  M,  Tripier  ont  employé  avec  avan¬ 
tage,  dans  un  certain  nombre  de  congestions,  le  bain  électrique  avec 
les  étincelles,  et  ils  fondent  de  grandes  espérances  sur  cette  pratique, 
('tripier,  Applications  de  l'Électricité  à  la  médecine,  p.  34.) 

l’iiieKiiiaBieii.  —  Ilemak  dit  avoir  fait  cesser  la  douleur  dans  deux 
cas  d'inflammation  traumatique  du  coude  et  du  genou,  en  faisant 
passer  un  courant  continu,  sur  une  étendue  de  20  à  25  centimètres, 
dans  une  région  située  au-dessus  de  la  partie  malade.  C’est  ce  qu’il 
appelle  Véieclrisation  indirecte. 

a  L’effet  calmant  du  courant  constant  se  produit  dans  des  circon¬ 
stances  trôs-dilférentes.  Une  des  plus  fréquentes,  et  où  l’expérience 
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réussit  avec  une  très-grande  netteté,  est  celle  où  il  s’agit  d’abolir  la 
sensibilité  exagérée  d’une  partie  douloureuse  par  suite  d’indamrnalion. 
Si,  dans  ce  cas,  nous  appliquons  Vélectrode  positive  (ayant  une  étendue 
convenable)  sur  la  partie  douloureuse,  et  l’électrode  négative  sur  un 
point  bien  éloigné  de  cette  partie  (électrodes  d’une  pile  de  15  à  23  élé¬ 
ments,  selon  la  résistance  de  la  peau),  et  si  nous  maintenons  les  deux 
électrodes  fortement,  en  sorte  que  l’aiguille  du  galvanoscope  ne 
change  pas  de  position  et  ne  dépasse  pas  20  degrés,  nous  constaterons 
qu’après  une  application  de  cinq  ù  dix  minutes  ta  sensibilité  de  la 
partie  douloureuse  a  considérablement  diminué.  Le  moyen  curatif  le 
plus  sûr  et  le  plus  commode,  môme  dans  des  cas  d’inflammation 
grave,  où  le  moindre  loucher  des  parties  enflammées  cause  déjà  une 
grande  souffrance,  c’est  de  mettre  l’électrode  positive  sur  un  point 
du  tronc  nerveux  dont  les  rameaux  se  rendent  à  ces  parties  doulou¬ 
reuses,  mais  sur  un  point  très-éloigné  de  ces  parties,  et  l’autre  sur  un 
point  quelconque.  Par  exemple,  si,  dans  une  inflammation  très-dou¬ 
loureuse  de  la  main  ou  du  coude,  nous  plaçons  le  pôle  positif  sur  le 
plexus  brachial  et  l'autre  sur  l'omoplate  par  exemple,  nous  verrons, 
après  quelques  instants,  que  la  sensibilité  exagérée  a  beaucoup  di¬ 
minué.  Je  recommande  cette  méthode,  parce  qu’elle  est  d’un  emploi 
presque  toujours  heureux.»  {Leçons  de  la  Chariléy  p.  41.) 

Certains  médecins  ayant  vanté  la  faradisation  comme  tin  moyen 
de  guérir  rapidement  le  rhumatisme,  nous  en  avons  fait  l’essai.  Nous 
avons  été  frappé  de  la  facilité  avec  laquelle  les  malades  supportent  ce 
genre  d’applications.  Souvent  môme  après  la  séance  ils  indiquent  un 
soulagement  marqué,  mais  nous  n’avons  pu  constater  une  action 
réelle  sur  la  marche  de  ia  maladie. 

Nous  ne  pouvons  faire  connaître  toutes  les  applications,  heu¬ 
reuses  ou  non,  qui  ont  été  faites  de  l’Électricité;  nous  ajouterons 
seulement  à  ces  détails,  déjà  bien  longs,  que  l’on  s’en  est  servi  dans 
des  cas  d’obstruction  intestinale,  Stokes  avec  une  batterie  électrique 
{Dulletin  de  Thérapeuti<jue^  18(i3),  etKeyhel,  de  Gand,  avec  lafaradisa- 
sation  (irf.,  1867)  ;  que  Kuhn,  en  faradisant  l’utérus,  a  pu  faire  rejeter 
un  placenta  qui  n’avait  pu  être  extrait  par  tout  autre  moyen  {id. ,  1801), 
et  enfin  que  Nunn,  de  Middlesex,  a  guéri  de  vieux  ulcères  atoniques 
par  la  faradisation  {id.,  1866). 

Il  résulte  pour  nous  bien  évidemment  de  celte  longue  étude  de 
rÉlectricité,  que  cet  agent  a  rendu  des  services  réels  à  la  thérapeu¬ 
tique,  et  que  son  action  physiologique,  déjà  très-avancée,  permet 
d’espérer  que  ses  indications  deviendront  bientôt  assez  précises 
pour  que  ce  moyen  soit  employé  par  tous  les  praticiens  à  l’égal  des 
autres  agents  de  la  matière  médicale. 
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ACUPUNCTURE. 

On  entend  par  Acupuncture  la  piqûre  méthodique  de  certaines  par¬ 
ties  h  l’aide  d’aiguilles  métalliques,  dans  le  but  d’obtenir  un  cfict 
curatif. 

Entièrement  inconnue  des  médecins  grecs,  latins  et  arabes,  elle  ne 
fut  introduite  en  Europe  que  vers  la  fin  du  dix-septième  siècle  par  Ton 
Rbyne  et  Kæmpfcr.  (Ten  Rhyne,  Dissertatio  de  arthriiidef  etc.,  etc., 
Londini,  1863;  Kæmpfcr,  Amœnifoium  exoiicarumy  etc.,  etc.,  1712.) 

Cette  méthode  était,  de  temps  immémorial,  pratiquée  en  Chine  et 
au  Japon,  d’où  elle  a  été  importée  chez  nous  par  les  deux  auteurs  dont 
nous  venons  de  citer  les  noms.  Les  médecins  japonais  l’appliquaient 
dans  presque  toutes  les  maladies,  dans  le  but  de  donner  issue  aux 
vapeurs  délétères  qu’ils  croyaient  être  la  cause  de  toutes  les  souffran¬ 
ces.  Ils  se  servaient  pour  cette  opération  d’aiguilles  très-déliées,  en 
argent  ou  en  or,  trempées  d’une  manière  toute  particulière.  Les  unes 
étaient  enfoncées  à  l’aide  d’un  petit  maillet,  les  autres  en  tournant 
comme  avec  une  vis.  On  ne  devait  les  laisser  appliquées  que  deux  ou 
trois  minutes  au  plus. 

Celte  pratique,  indiquée  par  Ten  Rhync  et  Kæmpfer  plutôt  comme 
une  chose  curieuse  que  comme  un  remède  très-utile,  resta  ensevelie 
dans  le  plus  profond  oubli  jusqu’au  moment  où  Berlioz,  de  Lyon, 
tenta  de  la  ressusciter.  {Mémoire  sur  les  maladies  chroniques,  elc. ,  Paris, 
1816,  p.  298.)  il  faut  avouer  que  les  faits  rapportés  par  ce  médecin, 
sans  parler  de  son  style  et  des  singularités  dont  son  livre  fourmille, 
c (aient  peu  propres  à  encourager  les  praticiens  à  tenter  l'Acupuncture. 
Cependant  M.  Haimc,  de  Tours,  l’essaya  dans  un  cas  de  hoquet  con¬ 
vulsif,  (5t  Bretonneau,  qui  avait  été  appelé  en  consultation  par  ce 
médecin,  tenta  immédiatement  une  série  d’expériences  sur  l’Acupunc-  i 
ture,  et  fi.xa  la  place  que  ce  moyen  devait  occuper  dans  la  thérapeu¬ 
tique. 

Ami  particulier  de  M.  Jules  Cloquet,  de  Paris,  Bretonneau  lui 
fit  part  des  résultats  qu’il  avait  obtenus,  et  ce  chirurgien,  placé  sur 
un  plus  vaste  théâtre,  fit  en  grand,  et  en  présence  de  nombreux 
élèves,  une  multitude  d'e.xpéricnces  ingénieusement  combinées  qui 
donnèrent  un  instant  à  l’Acupuncture  une  vogue  qui  toucha  de  près 
au  ridicule. 

Ce  fut  alors  que  parnrentles  nombreux  travaux  deDantu,  de  Morand, 
de  Churchill,  de  Lacroix,  de  Meyranx  et  Bailly,  de  Carrero,  etc.,  etc., 
qui,  pour  la  plupart,  se  sentirent  un  peu  de  renthou.siasme  qui  s’é¬ 
tait  rapidement  emparé  de  beaucoup  de  médecins.  Mais  le  temps  et  ' 
l’expérience  ont  fait  justice  de  quelques  exagérations,  excu.sablcs 
sans  doute,  et  l’Acupuncture,  quoique  dépouillée  d’une  grande  partie 
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dti  prestige  dont  on  l'avait  d’abord  entourée,  n’en  est  pas  moins  un 
moyen  qii’i!  ne  faut  pas  négliger.  Toutefois,  il  faut  reconnaître  que 
les  découvertes  récentes  de  l’Électrisation  localisée  doivent  en  res¬ 
treindre  singulièrement  les  applications. 

M.  Cloquel  se  sert  indifféremment  de  toute  espèce  de  métaux  pour 
fabriquer  ces  aiguilles  :  l’or,  le  platine,  l’acier  ;  il  préfère  toutefois  l’a¬ 
cier,  qu’il  rend  souple  en  le  faisant  rougir  à  la  flamme  d’une  bougie. 
A  l’extrémité  mousse  de  l’aiguille,  existe  un  renflement  cylindrique, 
terminé  par  un  perluis  assez  large  pour  qu’il  puisse  recevoir  un  con¬ 
ducteur  métallique,  si  la  chose  lui  paraît  nécessaire.  Pour  enfoncer 
raiguîlle,  il  tend  la  peau,  et  fait  tourner  sur  lui-môme  rinslrumenten 
appuyant.  L’aiguille  est  introduite  ou  obliquement,  ou  perpendiculai¬ 
rement,  suivant  l’épaisseur  des  parties,  suivant  les  tissus  que  Ton  veut 
atteindre,  suivant  la  nature  de  la  maladie.  On  adapte  quelquefois  à  la 
tôle  de  l'inslrumcnt  un  fil  métallique,  dont  on  plonge  Textrémîté 
dans  un  vase  de  métal  contenant  de  Teau  salée,  et  destiné  à  trans¬ 
mettre  aux  parties  des  courants  électriques,  lorsque  l’on  veut  prati¬ 
quer  l’électro-puncture.  Il  laisse  Taiguille  dans  les  tissus  beaucoup 
plus  longtemps  que  les  Chinois  cl  les  Japonais  ;  mais  la  durée  de 
l’application  est  variable.  Quelquefois,  comme  dans  certaines  névral¬ 
gies  récentes,  l’Acupuncture  a  produit  son  effet  dès  la  cinquième  ou 
la  sixième  minute,  très-rarement  plus  t6t  ;  d'autres  fois,  comme  dans 
certains  rhumatismes  anciens,  il  n’y  a  pas  d’effet  avant  une  heure.  Il 
faut,  dans  tous  les  cas,  attendre  que  la  douleur  morbide  ait  plus  ou 
moins  complètement  disparu.  D’autres  fois,  on  ne  peut  obtenir  des 
résultats  qu’en  laissant  l’instrument  dans  les  tissus  pendant  un  et 
môme  plusieurs  jours .  En  général,  après  l’introduction  de  cet  instru¬ 
ment  dans  un  point  douloureux,  ou  les  douleurs  disparaissent  entiè¬ 
rement  au  bout  de  quelques  minutes,  ou  elles  changent  de  place,  ce 
qui  est  de  très-bon  augure  ;  ou  enfin  elles  s'étendent,  et,  dans  ce  cas, 
quand  raiguillc  est  retirée,  assez  souvent  elles  disparaissent  entière¬ 
ment,  ou  bien  elles  sont  moins  vives.  (Dantu,  l^raité  de  l’ Acupunclure , 
Paris,  1826.) 

Les  sensations  que  le  malade  éprouve  pendant  l’application  des  ai¬ 
guilles  varient  moins  en  raison  de  la  maladie  contre  laquelle  le  moyen 
thérapeutique  a  été  employé, qu'en  raison  des  dispositions  individuelles 
du  patient.  Les  uns  éprouvent  des  élancements  pénibles  et  isochrones 
aux  pulsations  artérielles  ;  les  autres  ont  le  sentiment  d’une  pression 
douloureuse,  d'un  courant  qui  leur  semble  se  diriger  du  côté  de  l’in¬ 
strument:  ceux-ci  sanlenlun  engourdissement  accompagné  de  frissons 
généraux,  de  froid  local;  ceux-là,  une  chaleur  vive  et  une  sueur  abon¬ 
dante  qui  couvre  les  parties  voisines  du  point  où  raiguillc  est  implan¬ 
tée.  Ilenestqui  n’éprouvent  rien;  d'autres,  au  contraire,  chez  qui  les 
douleurs  sont  assez  aiguës  pour  donner  lieu  à  des  lipothymies. 

Ün  n’inlroduil  ordinairement  qu'une  aiguille,  quand  on  veut  agir 
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sur  un  point  très-limité;  mais  lorsqu’il  est  nécessaire  do  modiricr  une 
partie  très-é(.cndu0,  on  applique  plusieurs  aiguilles,  soit  simultané¬ 
ment,  soit  successivement, 

M.  Cloquet  faisait  un  précepte  d’éviter  les  troncs  nerveux;  Bonnet, 
de  Lyon,  conseillait,  au  contraire,  de  les  traverser  avec  l’aiguille,  si 
.faire  se  pouvait.  On  a  conseillé  aussi,  avec  raison,  de  ne  pas  piquer 
les  gros  troncs  artériels  et  veineux. 

Cependant  les  expériences  de  Bretonneau  avaient  démontré  que 
l’on  pouvait  impunément  planter  des  aiguilles  dans  le  cerveau,  la 
moelle,  les  poumons,  le  cœur,  les  vaisseaux,  le  foie,  la  rate,  les  in¬ 
testins.  etc.,  etc.;  et  les  histoires  nombreuses  de  gens  aliénés  qui  ont 
avalé  de  grandes  quantités  d’épingles  ou  d’aiguilles,  lesquelles  se  sont 
fait  jour  par  tous  les  points  du  corps,  sembleraient  démontrer  que  les 
craintes  do  qtielqucs. médecins  étaient  peut-être  exagérées. 

Il  est  bien  évident  que  l’introduction  momentanée  d’une  aiguille 
dans  les  organes  les  plus  délicats  ne  peut  entraîner  aucun  inconvé¬ 
nient  notable;  mais  il  n’eu  serait  pas  de  même  si  rinslrument  était 
laissé  pendant  quelques  heures  dans  la  même  place.  L’expérience 
démontre,  en  effet,  qu’il  se  forme  autour  de  l’aiguille  un  noyau  in- 
Oammatoire  qui  simule  assez  bien  un  engorgement  furonculaire  ;  et 
il  est  difficile  de  croire  qu’une  pareille  fluxion  ne  puisse  pas  entraîner 
des  accidents  funestes,  si  elle  était  provoquée  dans  un  organe  essen¬ 
tiel  à  la  vie. 

En  lisant  avec  un  esprit  de  critique  tous  les  travaux  qui  ont  été  pu¬ 
bliés  sur  l’Acupuncture,  on  reste  convaincu  que  ce  moyen  n’est  réel¬ 
lement  utile  que  dans  le  traitement  des  affections  rhumatismales  et 
dans  certaines  maladies  spasmodiques.  Mais  c’est  seulement  dans  le 
rhumatisme  apyrétique  et  non  articulaire,  dans  les  spasmes  locaux 
qui  ne  sont  liés  îi  aucune  lésion  grave  de  l'encéphale  et  de  la  moelle, 
que  l’on  obtient  par  l’Acupuncture  des  avantages  que  d'autres  médi¬ 
cations  n’avaient  pu  donner. 

Aussi,  les  recueils  sont  remplis  d’histoires  de  névralgies  faciales,  de 
sciatiques,  de  pleurodynies,  de  rhumatismes  interarticulaires  guéris 
par  l’Acupuncture,  II  en  est  de  môme  de  quelques  phénomènes  ner¬ 
veux  spasmodiques,  tels  que  des  hoquets  convulsifs,  des  vomissements 
qui  n’étaient  pas  accompagnés  de  fièvre  et  qui  ne  se  liaient  pas  à  un 
étal  inflammatoire  de  l’estomac. 

Quant  aux  autres  cures  que  l’on  attribue  à  l’Acupuncture,  telles 
que  celles  de  certaines  fièvres,  de  certains  flux,  elles  ne  sont  ni  assez 
nombreuses  ni  assez  bien  constatées  pour  que  nous  en  fassions  ici 
une  mention  spéciale. 

Nous  avons  nous-mêmes,  il  y  a  quelques  années,  employé  l'Acu¬ 
puncture  un  assez  grand  nombre  de  fois  pour  traiter  des  rhumatismes 
musculaires,  des  douleurs  fi.xes,  des  névralgies,  etc.  Dans  la  plupart 
des  cas,  nous  avons  observé  que  la  douleur  ou  le  mal  disparaissaient 
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immédiatement  api  es  la  pénétration  de  l'aiguille  dam  les  tissus;  c’est  là, 
ifaprès  les  observations  qne  nous  avons  pu  recueillir,  le  phénomèntT 
principal  et  le  plus  remarquable  de  l’Acupuncture.  Il  se  manifestait 
souvent  aussi  clicz  les  malades,  après  l’application  des  aiguilles,  un 
sentiment  de  pesanteur  dans  la  partie  acupuncturée,  quelquefois  un 
peu  d’oppression  à  la  poitrine.  On  remarquait  presque  conslamment 
un  peu  de  rougeur  et  de  chaleur  au  point  où  avait  pénétré  raiguillc. 
Une  fois,  dans  un  cas  de  rhumatisme  apyrétique,  nous  avons  vu  la 
peau  autour  de  la  piqûre  se  couvrir  de  sueur. 

Si  maintenant  nous  recherchons  les  voles  par  lesquelles  l’Acupunc- 
ture  produit  la  guérison  dans  les  névralgies  et  les  rhumatismes,  il 
nous  deviendra  très-difficile  de  les  découvrir. 

11  est  bien  évident  que  l’aiguille  enfoncée  dans  les  fibres  muscu- 
CLilaires  appartenant  aui  organes  de  la  vie  animale  ou  de  la  vie  orga¬ 
nique  agit  en  excitant  leur  contraction,  et  ce  phénomène  tout  e.vpé- 
riinenfal  peut  se  passer  sous  nos  yeux;  à  ce  litre,  l'Acupuncture  doit 
évidemment  se  ranger  parmi  les  moyens  excitateurs;  mais  esl-cc  par 
les  mêmes  propriétés  qu’elle  guérit  les  rhumatismes,  les  névralgies, 
qu’elle  calme  certains  spasmes?  C’est  ce  qu'il  nous  est  impossible  de 
dire,  et  probablement  nous  n’arriverons  jamais  à  connaître  le  méca- 
nisme  de  cette  curation.  Pelletan,  ancien  professeur  de  physique  à 
la  Faculté  de  Paris,  à  qui  certes  on  ne  peut  contester  un  esprit  in¬ 
génieux,  cherchait  à  expliquer  physiquement  les  phénomènes  curatifs 
de  l’Acupuncture. 

Cependant,  indépendamment  des  théories  qui  ne  sont  probablement 
qu’ingénieuses,  quelques  médecins  ont  essayé  d’utilîser  les  propriétés 
évidemment  excitatrices  de  l’Acupuncture  pour  rappeler  à  la  vie  les 
noyés.  Cette  heureuse  idée  est  due  à  Carrero.  {Annaii  uninersaii  di  Ale- 
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dfana,  Omodei,  Cet  expérimentateur  asphyxia  et  noyaim  grand 
nombre  d’animaux,  et,  quoique  la  mort  fût  appai-ente  depuis  un  temps 
assez  long,  il  les  rappela  pour  la  plupart  à  la  vie  en  stimulant  les  fibres 
du  cœur  et  celles  du  diaphragme  à  l’aide  d’aiguilles  qu’il  y  enfonçait. 
11  est  regrettable  qu’un  pareil  moyen,  qui  assure  à  son  auteur  une 
place  honorable  parmi  ceux  qui  ont  fait  d’utiles  découvertes,  ne  soit 
pas  popularisé  et  soit  même  tombé  en  oubli  parmi  les  médecins.  Par 
là,  on  sauverait  probablement  la  vie  à  beaucoup  d’enfants  nouveau- 
nés  et  à  beaucoup  de  noj'és,  pour  lesquels  on  n'emploie  que  des 
moyens  externes  ou  mécaniques  ordinairement  insuffisants. 

Enfin  nous  ne  devons  pas  passer  sous  silence  une  dernière  applica¬ 
tion  de  l’Acupuncture  qui,  dans  ces  derniers  temps,  a  fait  quelque 
bruit;  nous  voulons  parler  de  r.AcuptincLure  employée  comme  moyen 
de  reconnaître  si  le  cœur  bat  encore,  alors  que  rauscuUation  ne 
permet  plus  de  percevoir  les  bruits  cardiaques,  àl.  le  docteur  Plouviez, 
en  effet,  après  quelques  essais  analogues  dus  à  >1.  Bouchut,  a  démontré 
expérimentalement  qu’une  aiguille  à  acupuncture,  enfoncée  dans  le 
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tissu  du  cœur  d’un  animal  ne  donnant  plus  signe  de  vie  depuis  cinq  i 
dix  minutes  et  m&mc  un  peu  plus,  peut  encore,  par  ses  oscillations^ 
déceler  la  persistance  de  la  contraction  de  cet  organe,  si  obscure  et  si 
insensible  qu’elle  puisse  être.  Guidé  par  ce  moyen  explorateur,  le 
médecin  sera  donc  à  même,  dans  quelques  cas  douteux,  de  distin¬ 
guer  d’une  manière  sûre  la  mort  apparente  de  la  mort  réelle,  et  sur¬ 
tout  il  puisera  dans  cette  certitude  un  précieux  motif  d’encourage¬ 
ment  pour  continuer  les  secours  de  son  art  avec  persévérance  à  des- 
rnalheureux  encore  susceptibles  d’être  rappelés  à  la  vie. 


La  Gymna.stique  est  aussi  ancienne  que  le  monde,  car,  dès  les  pre¬ 
miers  temps,  on  a  dû  chercher  à  régler  l’éducation  physique.  Les. 
préceptes  transmis  par  la  tradition  ont  bientôt  constitué  un  art  qui 
s'est  développé  et  a  pris  des  directions  differentes  suivant  le  génie  des 
peuples  ;  tandis  que  les  nations  barbares  voulaient  obtenir  la  vigueur, 
la  force,  la  résistance  aux  intempéries,  d’autres,  plus  civilisées,  cher¬ 
chaient  la  souplesse,  l’agilité,  l’adresse,  la  beauté  et  la  grêce. 

11  y  a  donc  des  traités  de  Gymnastique  en  grand  nombre,  depuis 
celui  de  Philostrate  (trad.  Darembcrg)  jusqu’à  celui  de  M.  Laisné,  le 
modeste  et  consciencieux  professeur  de  Gymnastique  de  rhôpitai  des 
Enfants  ;  mais  ces  efforts  ont  pour  but  l’hygiène,  c’est-à-dire  le  dé¬ 
veloppement  le  plus  parfait  possible  de  l’homme  sain.  Ce  n’est  pas  ce 
dont  il  peut  être  question  dans  ce  traité.  Nous  devons  nous  occuper 
des  leutativcs,  beaucoup  plus  restreintes,  dans  lesquelles  on  a  eu 
pour  but  de  guérir  des  malades. 

Nous  diviserons  donc  ce  chapitre  en  deux  parties  :  dans  la  première,, 
nous  décrirons  les  exercices  passifs,  sous  le  nom  de  Mm&age^  et  dans 
la  seconde,  sous  le  nom  de  Gymnastique^  les  exercices  que  le  malade 
exécute  lui- môme. 

EXERCICES  PASSIFS.  —  MASSAGE. 

Le  Massage,  employé  comme  agent  tbérapeulique,  a  été  exercé  de 
tout  temps.  Hippocrate  (vol.  IV,  p.  103,  édit.  Littré)  parle  du  Massage 
pour  guérir  dés  affections  de  l’épaule  et  des  tumeurs  de  l’abdomeu 
(t.  V,  p.  2üj).  M.  Littré  ajoute  que  Praxagore  employait  la  môme  mé¬ 
thode  contre  l’iléus,  et  Cœlius  Aurelianus  [Ac.  nioi'borum^  III,  17) 
çonlre  l’obstruction  intestinale  produite  par  les  matières  fécales. 
Mais  c’est  surtout  contre  la  fatigue  musculaire  que  le  Massage  a  joui 
de  la  plus  grande  vogue.  Sous  le  nom  Apothémpie ,  il  était  devenu 
vérilahlemeiR  uu  art,  et  servait  à  faire  disparaître  la  courbature  qui 
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survient  lorsqu’on  s’cst  livré  à  la  Gymnastique.  Oribase  (t.  I,  p.  A73, 
édit.  Darcmberg)  l'a  décrit  dans  presque  tous  ses  détails. 

On  voib  par  ces  citations,  que  le  Massage  en  thérapeutique  est 
aussi  ancien  que  la  médecine  ;  mais  ce  qui  distingue  les  travaux  mo¬ 
dernes,  c’est  la  tentative  d’en  apprécier  reflet  physiologique. 

En  1567,  dit  M.  Estradère  (p,  25),  Du  Choul,  par  ordre  de  Henri  II, 
donna  un  résumé  très-curieux  des  usages  des  bains  anliques,  grecs  et 
romains.  En  1575,  A.  Paré  décrivit  de  nouveau  les  dilTérents  genres 
de  frictions  et  leurs  effets  ;  il  fut  imité  par  Joubert,  en  1582,  et  par 
Dionis.  Quand  on  pense  à  la  faveur  qu’eut,  au  seizième  siècle,  tout  ce 
qui  venait  des  Grecs  et  des  Romains,  on  ne  s’étonnera  pas  de  voir 
celte  époque  féconde  en  descriptions  de  tout  ce  qui  concernait  les 
usages  anliques.  Aussi  faut-il  encore  joindre  à  la  liste  qui  précède: 
Alpinus  {Medkina  Æpjptia^  1591),  Faber  de  Sainl-Jory 
con,  1595),  Guyon  {JShrQÎr  de  la  beauté  ^  1015),  Pauli  in  i  {Flagellum  m- 
lutis^  1698),  etc. 

.\u  dix-huitième  siècle,  le  Massage  entra  dans  la  thérapeutique  clas¬ 
sique;  il  devint  le  traitement  régulier  des  affections  chroniques  de 
l'appareil  locomoteur,  et  fit  partie  au  premier  chef  de  l’orthopédie. 
Tissot  (1780)  donna  des  détails  très-minutieux  sur  la  manière  de  pro¬ 
céder  et  fut  suivi  de  près  par  Meibomius  {Utilité  de  la  flagellation  dans 
la  médecine  et  dam  les  plaisirs  du  mariage  et  les  fonctions  des  lombes  et 
des  reins,  1795). 

Au  dix-neuvième  siècle,  la  question  historique  du  Massage  prit 
une  autre  voie,  et  ce  furent  les  usages  chinois  et  égyptiens  qui  attiré- 
rcnl  l’atlcnlion  des  médecins. 

Le  Père  Amiot,  le  Père  Luc  et  les  missionnaires  de  Pékin  tradui¬ 
sirent  et  publièrent,  en  1799,  le  Cong~Fou  elle  7'ao-Tsé,  et  montrèi'ent 
que  le  Massage  faisait  partie  de  la  pratique  régulière  de  la  médecîuo 
chez  les  Chinois,  dès  la  plus  haute  antiquité.  Lepage  (thèse,  1813;, 
Cossigny  et  John  Kerr,  de  Canton,  affirmèrent  de  nouveau  le  môme 
fait.  D’autre  pari,  on  fît  la  môme  découverte  dans  l’Yajour-Ycda  des 
Indüus  (Liélard,  Médecine  chez  les  Indovs,  thèse  de  Strasbourg,  1858), 
et,  plus  récemment,  M.  Piorry  {Dictionnaire  des  Sciences  médicales, 
art.  Massage)  a  raconté  les  usages  semblables  qui  sont  en  vigueur 
à  Taïti. 

Nous  bornerons  là  nos  citations  et  nous  renverrons  le  lecteur  au 
traité  de  Daily  {Cinésiologie)  et  à  la  thèse  de  M.  Estradère  (I8(i3),  ou¬ 
vrages  auxquels  nous  avons  emprunté  les  citations  précédentes  et 
dans  lesquels  on  trouvera  sur  ce  sujet  des  détails  historiques  Irès-iu- 
té  ressauts. 


MODE  d’exécution  DU  MASSAGE. 


Le  Massage  comprend  un  nombre  assez  grand  d’exercices, 
est  possible  de  les  classer  physiologiquement. 


mais  il 
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Si  l'on  veut  se  borner  à  exercer  sur  la  peau  une  action  qui  excile  la 
circulation  et  ramené  la  chaleur,  on  pourra  procéder  de  diiréreutes 
manières.  On  fera  des  frictions  sèches,  soit  avec  la  main,  soit,  mieux 
encore,  avec  une  brosse  de  chiendent,  soit  avec  toute  autre  brosse  un 
peu  rude.  Les  Anglais  ont  inventé  pour  cet  usage  toute  une  série  de 
brosses  et  de  gants  dont  il  est  facile  de  voir  les  nombreux  échantillons 
dans  la  première  pharmacie  anglaise  venue. 

On  peut  encore  racler  la  peau,  soit  avec  une  petite  raclette  de  bois, 
soit,  comme  ie  pratiquaient  les  anciens,  avec  un  sirigU,  sorte  de  cu¬ 
rette  allongée  et  courbée  sur  les  bords,  qui  servait  plus  encore  à  re¬ 
tirer  les  onguents  ou  corps  gras  dont  on  avait  enduit  le  patient. 

Une  autre  opération  consiste  à  masser  la  peau  elle  tissu  cellulaire 
sous-cutané;  elle  est  destinée  à  faire  résorber  les  épanchements  de 
sang  ou  de  sérosité  qui  s’y  trouvent.  C'est  une  des  plus  heureuses  pra¬ 
tiques  que  nos  contemporains  aient  retrouvées;  voici  en  quoi  elle 
consiste  :  on  commence  par  enduire  le  membre  d’huile,  et  l’on  fait 
ensuite  des  frictions,  d'abord  douces,  puis  de  plus  en  plus  pesantes. 
Ces  frictions  ont  pour  but  de  faire  cheminer  les  liquides  sous  la  peau 
et  de  les  répandre  sur  une  plus  grande  surface  pour  en  rendre  l’ab¬ 
sorption  plus  facile.  On  a  soin  de  les  diriger  dans  le  sens  de  la  circulation 
veineuse.  On  parvient  ainsi  à  étaler  facilement  les  liquides  extravasés, 
surtout  si  l’on  observe  les  deux  précautions  suivantes  : 

La  première  consiste  à  pousser  les  liquides  le  long  des  gaînes  tendi¬ 
neuses  et  des  interstices  musculaires;  et  l’autre  à  débuter  par  les  par¬ 
ties  supérieures. 

Par  ce  moyen,  on  vide  plus  ou  moins  complètement  les  veines  et 
les  lymphatiques,  et  par  là  on  les  rend  plus  aptes  à  absorber  les  li¬ 
quides  extravasés. 

Un  exemple  nous  fera  mieux  comprendre.  Supposons  que  nous 
ayons  aüaire  à  une  entorse  de  l’articulation  tibîo-tarsienne  avec  dis¬ 
tension  des  ligaments  externes,  contusion  des  parties  osseuses  in¬ 
ternes,  enfin  épanchement  sanguin  péri-arLiculaire,  œdème  remontant 
jusqu’au  quart  inférieur  do  la  jambe  ;  on  commencera  par  enduire  le 
pied  et  la  jambe  d’huile  ou  d’axonge,  et  Ton  fera  des  frictions  douces 
à  partir  de  la  partie  la  plus  élevée  de  répanclicmcnl,  frictions  qui 
seront  faites  dans  le  sens  de  la  circulation  veineuse,  c’est-à-dire  de 
bas  en  haut,  et  auront  pour  but  de  répandre  lesliquides  épanchés  dans 
le  tissu  cellulaire  sous-cutané,  dans  les  gaines  tendineuses  et  dans  les 
i.itersUces  musculaires  de  la  partie  supérieure  de  la  jambe;  puis, 
quand  on  aura  vu  la  tuméfaction  diminuer,  on  reprendra  les  frictions 
d'un  peu  plus  bas,  et  ainsi  de  suite,  jusqu’à  ce  qu'on  arrive  à  les  faire 
commencer  aux  orteils  pour  aller  jusqu’au  haut  de  la  jambe,  en 
ayant  bien  soin  de  contourner  les  malléoles.  On  sera  surpris  alors  de 
voir  avec  quelle  rapidité  la  tumeur  sanguine  s’étalera,  et,  le  lende- 
raain  ou  le  surlendemain,  l’étendue  de  recchymosc  indiquera  que 
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l’on  avait  bien  réellement  fait  glisser  le  sang  dans  toute  l’étendue  tîe 
la  jambe.  Cette  ecchymose  indiquera  enfin,  par  son  peu  de  durée, 
combien  il  est  facile  de  faire  résorber  un  épanchement  sanguin. 
C’est,  du  reste,  ce  que  Velpeau  faisait  en  partie,  sous  le  titre  d’£’cra- 
sement  des  tumeurs  sanguines. 

Quand  il  s’agit  de  masser  les  muscles,  on  procède  tout  autrement  ; 
c’est  ordinairement  un  véritable  pétrissage  des  muscles  qu’on  pra¬ 
tique,  soit  par  des  malaxations,  soit  par  des  percussions,  auxquelles 
les  empiriques  ont  donné  des  noms  de  toutes  sortes  :  hachures,  cla¬ 
quements,  vibrations  pointées  ou  profondes,  percussions  avec  la  main, 
avec  des  palettes  ou  des  branches  de  bouleau  ramollies  par  l'eau.  On 
trouvera,  du  reste,  dans  l’ouvrage  de  Daily,  dans  les  thèses  de 
MM,  Daily  fils  et  Estradère,  tous  les  détails  relatifs  au  Massage  des 
différentes  régions  et  la  description  complète  du  Massage  égyptien, 
arabe,  etc. 

Quant  au  Massage  des  articulations  et  des  ligaments,  il  est  décrit 
dans  tous  les  ouvrages  de  chirurgie,  depuis  qu’il  a  été  si  bien  utilisé, 
surtout  par  Bonnet,  de  Lyon. 

ACTION  PBÏSIOLOGIOÜE  DÜ  MASSAGE. 

L'effet  physiologique  principal  du  Massage  est  d’activer  le  travail  de 
résorption  du  système  veineux  cl  lymphatique  ;  mais,  comme  on  Ta 
pu  voir  par  la  description  qui  précède,  on  peut  obtenir  des  effets  de 
plusieurs  ordres.  On  peut  ne  provoquer,  par  exemple,  qu’une  exci¬ 
tation  de  la  peau  destinée  à  activer  la  circulation  périphérique,  et, 
par  contre,  faire  une  dérivation  par  rapport  à  la  circulation  des  parties 
centrales.  On  peut,  au  contraire,  et  c’est  là  un  des  effets  les  plus  pré¬ 
cieux,  exciter  singulièrement  la  propriété  d’absorption  du  tissu  con¬ 
jonctif  ainsi  que  celle  du  système  circulatoire  centripète.  Dans  d’au¬ 
tres  cas,  on  rend  aux  muscles  la  tonicité  épuisée  par  des  exercices 
violents  ouïe  repos  prolongé.  On  facilite  par  conséquent  le  glissement 
des  muscles  et  des  tendons  dans  leurs  gaines  celluleuses,  et  l’on  rend 
aux  ligaments  et  aux  extrémités  articulaires  la  souplesse  et  le  poli  né¬ 
cessaires  à  l’intégrité  de  leurs  mouvements. 

Après  une  séance  de  Massage,  quel  qu’il  soit,  on  observe  comme 
résultat  le  plus  constant  que  les  parties  malades  ou  le  corps  tout  en¬ 
tier  ne  donnent  plus  cette  sensation  de  pesanteur  et  de  fatigue  qui  ac¬ 
compagne  toujours  les  troubles  de  la  circulation  centripète.  On  se 
sent  léger  et  dispos,  et  cette  sensation  est  assez  agréable  pour  que, 
dans  les  pays  chauds,  par  exemple,  on  se  fasse  masser  tout  simplement 
pour  obtenir  ce  sentiment  de  bien-être  et  de  vigueur  que  donne  tou¬ 
jours  le  Massage  musculaire  général. 
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EXEIICICES  ACTIFS,  GYMNASTIQUE. 

Si  la  Gymnastique  qui  préside  au  développement  physique  est  aussi 
ancienne  que  la  médecine,  il  n’en  est  pas  de  môme  de  la  Gymnastique 
thérapeutique,  La  première  tentative  de  ce  genre  peut  être  attribuée 
à  Borelli  {De  motu  anîmalium,  168i),  et  il  eûtété  surprenant,  en  effet, 
que  Borelli,  entraîné  par  son  admiration  pour  les  merveilleuses  fonc¬ 
tions  mécaniques  de  l’organisme  et  le  véritable  créateur  du  mécani- 
cisme,  en  eût  agi  autrement.  Pour  lui,  les  fonctions  n'étaient,  comme 
on  le  dit  de  nouveau  aujourd’hui,  que  des  formes  variées  du  mouve- 
ment;  la  mécanique  devait  être  le  premier  médicament  des  iatro-mé- 
•^aniciens,  et  la  gymnastique  la  plus  précieuse  de  toutes  les  ressources 
thérapeutiques.  Hoffmann  le  déclara,  du  reste,  hardiment  :  «  Motus 
ofttima  medicinü  corporü.yi  {Dmertatioms  medic(Sf  1708.)  Puis  vinrent 
Sabalier(l772)  et  Tissot médicinale,  1780),  qui  soutinrent 
les  mêmes  opinions.  Pourtant,  il  ne  faut  pas  s’y  tromper,  la  Gymnas¬ 
tique  n’était  pas  le  seul  remède,  ni  môme  le  plus  ordinaire,  comme  on 
pourrait  le  croire  ;  la  matière  médicale  était  tout  aussi  bien  en 
honneur,  attendu  que  les  partisans  du  mécanicisme  croyaient  que  les 
drogues  n’agissaient  que  mécaniquement,  H  faut  arriver  au  commen¬ 
cement  de  ce  siècle  pour  trouver  la  Gymnastique  véritablement  érigée 
on  système  thérapeutique. 

Chez  les  Grecs  et  les  Romains,  où  chacun  était  profondément  péné¬ 
tré  du  sentiment  d’une  esthétique  très-avancée,  l’éducation  physique 
et  morale  était  très-surveiliée.  De  nos  jours,  où  la  division  du  travail 
est  devenue  une  nécessité,  on  développe  davantage  les  enfants  dans 
un  sens  déterminé,  et  par  conséquent  l’on  ne  fait  plus  guère  que  de 
l’entraînement  dans  tel  ou  tel  but.  On  parvient  sans  doute  de  cette 
manière  à  des  résultats  étonnants;  mais  la  fatale  loi  de  l'équivalence 
des  forces  fait  que,  quand  on  s’est  trop  entraîné  dans  le  sens  d'une 
aptitude  physique  ou  morale,  ce  qu’on  a  obtenu  dans  le  développement 
d’une  fonction  est  toujours  acquis  au  détriment  des  autres  forces.  De 
là  ces  défauts  d’éqiiilibredans  la  plupart  de  toutes  les  santés  et  ces  mala¬ 
dies  chroniques  acquises  si  singulières,  et  si  communes  dans  les  gran¬ 
des  villes. 

Personne  ne  doute  aujourd’hui  que,  dans  les  lycées,  les  collèges  et 
les  institutions  privées,  l’éducation  physique  des  garçons  comme  des 
filles  ne  soit  beaucoup  trop  négligée.  Les  maîtres  veulent  prouver  leur 
habileté  par  les  succès  scolaires  des  jeunes  gens,  en  les  poussant  dans 
telle  ou  telle  branche  des  connaissances,  et  ne  s'aperçoivent  pas  que 
le  succès  obtenu  a  fait  de  l'enfant  qu'on  devait  développer  un  pauvre 
diable  énervé,  sans  force  physique  et  sans  résistance  aux  inllucnces 
morbides,  et  souvent  dépourvu  du  courage  nécessaire  pour  subir  les 
fatigues  des  fonctions  naturelles.  Le  peu  de  vigueur  dont  font  preuve 


123 


JlASSAGl'.  —  GYMNASTIÜL'E. 

les  jeunes  femmes  des  villes  au  moment  de  raccoudicment  en  est  un 
témoignage  irrécusable. 

Dans  les  pays  du  Nord,  la  rigueur  du  climat  et  le  besoin  où  l’on 
est  de  se  rendre  fort  pour  résister  aux  intempéries,  la  nécessité,  en 
un  mot,  a  produit  ce  que  resthétique  avait  commandé  aux  Grecs  et 
aux  Romains. 

Il  ne  faut  donc  pas  s’étonner  que  la  pratique  journalière  d’une  édu¬ 
cation  physique  sérieuse  ait  donné  à  un  homme  du  Nord  l’idée  de 
faire  servir  la  Gymnastique  à  la  thérapeutique. 

Le  créateur  de  ce  nouvel  agent  de  la  matière  médicale  est  un  Sué¬ 
dois,  du  nom  de  Lîngi  il  a  institué,  ù  Stockholm,  un  établissement  de 
Gymnastique  thérapeutique,  qui  fonctionne  déjà  depuis  cinquante 
ans,  et  donne  de  très-bons  résultats. 

Pierre-Henri  Ling  est  né  le  15  novembre  !77il,  au  presbytère  de  la 
paroisse  de  J.junga,  dans  le  Smaland,  en  Suède. 

En  1804,  au  moment  où  il  faisait  ses  études  à  Copeiihagiie,  il  entra 
comme  élève  dans  une  salle  d’escrime  tenue  par  deux  émigrés  fran¬ 
çais  ;  il  y  devint  lui-mème  un  bon  maître,  et  s’y  guérit  d’une  para¬ 
lysie  rhumatismale  du  bras.  Il  résolut  alors  de  chereber  dans  la 
Gymnastique  non  plus  seulement  un  moyen  de  développer  harmoni¬ 
quement  les  organes,  mais  encore  une  ressource  tbérapeu tique.  Il 
prit  des  leçons  d’un  gymnaste  distingué,  nommé  Nachtigal,  et  lors¬ 
que,  en  1806,  il  fut  nommé  professeur  à  l'imivcrsité  de  Lund,  il  mit 
son  idée  à  exécution,  (Voyez  Ilolhstein,  Die  Gymnastik^  et  Daily, 
Cirthiologie  ou  Science  du  mouvement^  1857.)  Ling  était  un  homme 
instruit  et  un  écrivain  distingué,  que  ses  écrits  firent  entrer  plus 
lard  à  l’Académie  de  Stockholm.  11  se  mit  à  étudier  l’anatomie  et  la 
physiologie,  afin  de  faire  une  Gymnastique  méthodique.  11  acquit 
bientôt  de  la  renommée,  et,  en  1815,  une  ordonnance  royale  créa 
à  Stockholm  un  institut  central  de  Gymnastique,  dont  on  lui  conlia 
la  direction. 

Il  vit  bientôt  afQuer  dans  son  gymnase  non^seulement  des  élèves 
nombreux,  mais  encore  des  malades  ;  il  put  leur  rendre  des  services 
réels,  et  bientôt  les  médecins,  qui  ne  s’étaient  pas  montrés  favorables 
à  cotte  thérapeutique  nouvelle,  se  rendirent  à  l’évidence  ;  plusieurs 
môme  devinrent  de  fervents  disciples  et  d’actifs  propagateurs. 

Liug  mourut  le  3  mai  18M9,  laissant  son  institut  gymnastique  dans 
un  état  prospère  et  apres  avoir  composé  un  traité  (jui  résumait  scs 
travaux  {Principes  généraux  de  la  GymnaHique,  Upsal,  1833-1840).  Ce 
travail  n’était  pas  encore  publié  à  sa  mort;  il  fut  édile  bientôt  après 
par  son  successeur  Liedbeek,  et  Georgii,  sous-direcleur  de  l’établis¬ 
sement. 

De  la  Suède,  la  Gymnastique  médicale  passa  en  Angleterre,  où  deux 
élèves  de  Ling,  Branting  et  Indebetou,  vinrent  la  faire  coiinaîVre.  En 
Allemagne,  d’autres  élèves  du  célèbre  Suédois,  llothstein  et  Neumann, 
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furent  mis  i\  la  tôte  de  deux  instituts  de  Gymnastique,  et  publièrent 
line  revue  trimestrielle  de  tous  les  travaux  concernant  la  Gymnasti¬ 
que-  Ge  recueil,  nommé  Athenoeuin  für  ralionnelie  Gymnastik^  com¬ 
mença  à  paraître  en  18^3. 

En  France,  cette  Gymnastique  n’a  pas  eu  la  môme  faveur.  M.  de 
Salvandy,  alors  qu’il  était  ministre  de  l'instruction  publique,  avait 
bien  demandé  des  informations  au  gouvernement  suédois  sur  l’insti¬ 
tut  de  Stockholm,  mais  la  Gymnastique  n'en  resta  pas  moins  très- 
négligée  dans  notre  éducation.  Pourtant,  un  peu  plus  tard,  Georgii, 
dans  un  séjour  qu’il  fit  à  Paris,  en  1847,  fit  paraître,  sous  le  nom  de 
Kinésithérapie t  une  brochure  dans  laquelle  il  donna  un  excellent  ré¬ 
sumé  de  la  doctrine  de  Ling. 

En  1857,  Daily  publia,  sous  le  nom  de  Cméswlogiet  une  étude  des 
plus  consciencieuses  et  des  plus  intéressantes,  dans  laquelle  il  a  donné 
un  résumé  non-seulement  de  la  Gymnastique  suédoise,  anglaise  et 
allemande,  mais  de  tout  ce  qui  avait  paru  sur  la  Gymnastique  dans 
tous  les  pays  et  à  toutes  les  époques.  Depuis  ce  temps,  les  établisse¬ 
ments  de  Gymnastique  médicale  se  sont  multipliés  à.  l’étranger  et  ont 
associé  à  riiydrotliérapie  et  à  Télectricité  toutes  les  nouvelles  ressour¬ 
ces  fournies  par  les  travaux  de  Ling  et  de  ses  successeurs. 

Voici  le  résumé  de  la  doctrine  de  Ling  ; 

I.  Le  mouvement  musciibiire  active  la  circulation  artérielle  ou  cen¬ 
trifuge,  en  môme  temps  qu’il  active  la  nutrition  des  parties  qui  exécu¬ 
tent  les  mouvements,  cl  cela  dans  une  proportion  déterminée  par  la 
(juaiUité  des  exercices. 

II.  On  peut,  par  des  e.xercices  réglés,  activer  la  nutrition  dans  des 
muscles  déterminés. 

III.  Pour  régler  ces  sortes  de  mouvements,  il  faut  déterminer  d’a¬ 
vance  les  attitudes  qui  seront  le  point  de  départ  des  mouvements, 
comme  celles  qui  représenteront  le  point  d’arrivée. 

IV.  II  faut  que  le  gymnaste  qui  dirige  ces  mouvements  règle  la 
position  et  les  mouvements  de  son  corps  sur  la  position  et  les  mouve¬ 
ments  du  patient. 

V.  La  vitesse  d’un  mouvement  gymnastique  quelconque  doit  tou¬ 
jours  être  isochrone,  c’est-à-dire  que  le  corps,  ou  la  partie  du  corps 
mise  en  mouvement,  doit  parcourir  des  espaces  égaux  dans  des  temps 
égaux, 

VI.  Tout  organe  qu'on  met  en  action  agit  sur  toutes  les  autres  fonc¬ 
tions  de  l’économie.  L’effort  musculaire,  par  exemple,  fixe  la  poitrine 
dans  l’inspiration,  ralentit  la  circulation  de  l’artôre  pulmonaire  et  par 
suite  celle  des  grosses  veines  qui  se  rendent  au  cœur,  augmente  la 
tension  veineuse,  congestionne  le  ceneau,  etc.  De  grandes  inspira¬ 
tions  suivies  d’expiration  ont  l’effet  opposé,  etc.  Les  muscles,  en  com¬ 
primant  les  rameaux  artériels  au  moment  môme  et  pendant  la  durée 
ile  leur  contraction,  font  reiluer  vers  les  organes  éloignés  une  masse 
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de  sang  proportionnée  à  la  capacité  do  leur  système  capillaire.  De 
là  les  vertiges,  les  congestions  cérébrales,  les  palpitations  <iu’6prou- 
vent,  an  moindre  mouveinent  actif,  les  personnes  sujettes  à  ces  ordres 
d’airectiüns.  Quand  la  contraction  cesse,  le  sang  se  porte  au  contraire 
dans  le  réseau  capillaire  des  muscles.  (Voyez  la  thèse  du  docteur 
Daily.) 

Vil,  Pour  obtenir  ces  effets,  Ling  a  institué  trois  ordres  d'exerci¬ 
ces  :  dans  le  premier,  les  mouvements  sont  simplement  actifs  ;  ce  sont 
les  mouvements  exécutés  par  le  malade  seul  ;  l’atlitude,  la  marche, 
le  saut,  les  exercices  gymnastiques  ordinaires,  et  les  mouvements 
parliels  du  corps.  Dans  le  second  ordre,  que  Ling  appelle  ordj'e  des 
mouvemenU  actifs-passifs,  le  malade  fait  un  mouvement  auquel  le  gym¬ 
naste  résiste,  et,  dans  le  troisième  ordre,  celui  des  mouvements  pas¬ 
sifs-actifs,  le  gymnaste  fait  subir  aux  membres  des  déplacements  con¬ 
tre  lesquels  le  patient  lutte  en  faîsaiU  contracter  ses  muscles. 

Ces  deux  derniers  ordres  de  mouvements  ont  des  propriétés  spécia¬ 
les,  et.  une  pratique  de  près  de  cinquante  ans  a  fait  reconnaître  que  les 
uns  (actifs-passifs)  mettent  surtout  enjeu  la  contractilité  musculaii-e, 
et  les  autres  (passifs-actifs)  rétasticilé  des  muscles. 

Cette  manière  de  procéder  permet  de  localiser  la  contraction  mus¬ 
culaire  d’une  manière  toute  spéciale.  Eu  effet,  on  peut  arriver  d’une 
manière  bien  simple  à  faire  contracter  les  muscles  d'une  région,  tandis 
qu'on  mettra  les  muscles  antagonistes  dans  un  relâchement  complet. 

Prenons  un  exemple  ;  Lorsqu’un  malade  est  couché  sur  le  dos  et 
qu’on  l’invite  à  lever  une  jambe,  les  muscles  antérieurs  du  membre  se 
conlracteut  pour  cücctucr  ce  mouvement,  et  les  muscles  postérieurs, 
antagonistes,  se  contractent  également  pour  limiter  ce  mouvement. 
Mais  si,  pendant  que  le  malade  élève  la  jambe,  le  médecin  appuie 
avec  sa  main  sur  le  pied  pour  résister  à  ce  mouvement,  les  muscles 
postérieurs  ne  se  contractent  plus,  et  il  est  facile  de  s’assurer  qu’ils 
sont  à  l’état  de  relâchement.  Voilà  donc  un  moyeu  de  localiser  l'ac¬ 
tion  musculaire,  moyen  très-précieux,  dont  Ling  est  rinvenlcur  et 
qu’aucune  Gymnastique  antérieure  n’avait  employé.  En  outre,  le  gym¬ 
naste,  en  mesurant  la  résistance  qu’il  oppose  au  mouvemeiiL,  peut, 
jusqu’à  un  certain  point,  doser  la  contraction  musculaire. 


Le  mode  d’administration  et  la  dose  des  exercices  doivent  donc  se 


régler  comme  tout  autre  agent  de  la  matière  médicale.  On  |jrescril,  en 
général,  de  sept  à  douze  mouvements  qui  seront  exécutés  chaque  jour 
en  une  séance  qui  durera  d’une  demi-heure  à  une  heure,  et  cela  pen¬ 
dant  trois  à  cinq  semaines. 


ACTION  PEVSIOLOGIQDE  DES  MOUVEMENTS. 


Selon  Neunianii,  de  Berlin,  les  mouvements  dans  lesquels  le  patient 
agit  et  ic  gymnaste  résiste  (mouvements  actifs-passifs  de  Ling,  con- 
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centriques),  produisent  une  stase  veineuse  momentanée,  visible  dans 
les  veines  sous-cutanées,  et  ont  pour  effet  d’activer  les  résorptions 
veineuses,  comme  fait  le  Massage  des  tissus  sous-cutanés.  Au  con¬ 
traire,  les  mouvements  dans  lesquels  le  patient  résiste  aux  tractions 
opérées  par  le  gymnaste  (mouvements  passifs-actifs  ou  excentidqucs) 
ont  une  action  arlérialisanle  et  activent  la  nutrition. 

Les  muscles,  qui  forment  Tappareil  le  plus  volumineux  de  l'écono- 
.  mie,  ont  une  action  très-puissante  sur  l’hématose.  M.  Claude  Bernard 
a  montré,  en  effet,  que  le  sang  veineux  d’un  muscle  en  travail  devient 
subitement  noir  et  ne  contient  presque  plus  d'oxygène,  tandis  que  le 
sang  veineux  qui  sort  d’un  muscle  au  repos  ressemble  presque  à  du 
sang  artériel.  Il  a  donné  par  là  l’explication  de  ce  fait,  observé  par 
Hunier,  que  la  saignée  faite  pendant  la  syncope  donne  toujours  du 
sang  rouge. 

Le  travail  musculaire  use  donc  une  grande  quantité  d’oxygène  et 
pourtanliln’occasionnequ’une  faible  dépense  pour  rorganisme.  Traube 
l’explique  en  disant  que  le  travail  musculaire  n’use  pas  de  corpus¬ 
cules  albuminoïdes  et  que  la  trame  organique  du  muscle  n’est  pas  dé¬ 
truite  pendant  le  travail.  Il  s’appuie,  pour  soutenir  son  hypothèse, 
sur  ce  fait  que  la  fatigue  musculaire  n’augmente  pas  la  sécrétion  de 
l’urée,  fait  qui  a  été  constaté  par  MM,  Régnault  et  Reiset,  ainsi  que 
par  Voit,  do  Munich, 

Nous  dirons  enün  que  Ling  ne  prétendait  pas,  comme  on  l’a  cru, 
que  la  Gymnastique  dût  se  substituer  à  la  Matière  médicale.  Il  s’est 
borné  ù  affirmer  que  les  agents  physiques,  mouvement,  chaleur,  élec¬ 
tricité,  doivent  en  faire  partie  au  même  titre  que  les  agents  chimiques, 
et  l’événement  lui  a  donné  raison, 

INDICATIONS  XaÉBAPEÜTlOUES  DU  MASSAGE  ET  DE  LA  GYMNASTIQUE. 

Anf^mie.  La  Gymnastique  cst  un  des  meilleurs  remèdes  de  l’anémie; 
il  est  devenu  populaire,  11  doit  être  seulement  proportionné  aux  forces 
des  malades  et  commencer  par  des  exercices  sans  force  et  sans  se¬ 
cousse,  pour  ne  pas  activer  les  palpitations,  si  faciles  chez  les  anénii- 
ques.  Si  les  exercices  sont  mai  supportés,  on  fera  mieux  de  commen¬ 
cer  par  le  Massage. 

CongesiionM.  Dans  rétat  apoplectique  des  nouveau-nés,  le  Massage, 
surtout  le  Massage  par  percussion,  est  d’un  usage  vulgaire. 

Chez  les  adultes  ou  chez  les  vieillards,  le  Massage  est  un  moyen 
utile.  En  activant  les  résorptions  interstitielles,  on  supprime  un  ob¬ 
stacle  à  la  circulation  capillaire  et  l'on  diminue  la  tension  des  vais¬ 
seaux  des  centres  nerveux.  Les  frictions  et  autres  moyens  de  stimuler 
la  peau  forment  encore  une  dérivation  utile.  Le  seul  exercice  qu’on 
doive  conseiller  est  la  marche. 


MASSAGE.  —  GYMNASTIQUE.  12(> 

Épanchementii  Bansrains.  Oii  lit  dans  Ic  Jùunnül  fie  Médecine  et  de 
Chirurgie  pratiques,  t.  IX,  Paris,  18i8  :  «  Telle  collection  sanguine  qui 
demande  six  semaines  pour  se  résoudre  sous  rinfluence  exclusive  des 
topiques,  peut  être  guérie  en  deux  jours  par  l’écrasement.  En  compri¬ 
mant  avec  les  pouces  la  collection  sanguine.  M.  Velpeau  a  forcé  le 
sang  à  s’infiltrer  dans  les  mailles  du  tissu  cellulaire;  or,  on  sait  que  le 
sang  infiltré,  extravasé,  se  résorbe  bien  pins  rapidement  que  le  sang 
formant  dépôt,  et  il  suffit,  en  elfet,  pour  achever  la  guérison,  de  quel¬ 
ques  applications  résolutives,  dont  Ü  la  rigueur  on  pourrait  se  passer. 
L’écrasement,  ou  plutôt  le  Massage  forcé,  auquel  on  a  recours  dans 
ce  cas,  est  donc  véritablement  un  remède  salutaire  et  dépourvu  d’in¬ 
convénients.  Il  est  un  peu  douloureux,  il  est  vrai,  mais  au  bout  d’une 
demi -heure  toute  sensation  pénible  a  cessé.  »  Nous  renvoyons  le  lec¬ 
teur,  pour  plus  de  détails,  au  paragraphe  où  nous  avons  décrit  le 
Massage  du  tissu  cellulaire  sous-cutané. 

Varice»^  hémorrhoYdes ^  Ijmiiliatiqties  ^  iclérèmo. 

Le  môme  Massage'y  fait  merveille.  Il  a  été  conseillé  depuis  longtemps 
dans  ces  cas,  par  Ilardouin  (Thèse,  1813);  .M.  Daily  (Thèse,  183'J); 
Lancy,  Petit-Radel,  Piorry  {Dict.  des  sciences  médicales,  art.  Massage)  ; 
Lepage  (Thèse,  11313)  ;  M.  Estradère  [loc.  cit.). 

Affections  or^^aniques  du  cœur.  Lc  Massagc,  en  venant  faire  cesser 
les  infiltrations  séreuses,  est  un  remède  précieux.  Galien  le  conseillait 
déjà.  Nous  avons  pu  dans  certains  cas  faire  cesser  les  hydropisies  et 
même  l’anasarque  chez  des  malades  atteinls  d’alfections  organiques 
du  cœur  en  pratiquant  le  Massage.  Dans  ce  cas,  dit  M.  Gendrin,  le 
Massage  devient  une  sorte  de  cœur  veineux  accessoire.  11  est  certain 
que  le  Massage,  en  accélérant  jusqu’à  un  certain  point  la  circulation 
veineuse  languissante,  facilite  singulièrement  les  autres  opérations  île 
l’hématose. 

Dernièrement  encore,  nous  avons  pu  faire  disparaître  l’anasarquc 
chez  un  malade  atteint  d’une  oblitération  de  la  veine  cave  supérieure 
et  le  Massage  n’a  certainement  pas  été  inutile  pour  accélérer  la  cir¬ 
culation  veineuse  supplémentaire.  (Voir  la  thèse  d’un  de  nos  élèves, 
le  docteur  Perrusscl.  Paris,  J  869,  n®  123.) 


E;ngor^ein«ii<H  du  ffoïo  et  de  la  rate.  Percy  èl  Laurent  racontent 
que  le  proverbe  «  se  battre  les  flancs  »  vient  de  l’usage  où  l'on  fut  au¬ 
trefois  d’exercer,  soit  avec  les  mains,  soit  avec  une  pièce  de  cuir  épais, 
soit  avec  une  palette  quelconque,  des  percussions  en  tous  sens  sur  les 
hypochondres,  dans  les  engorgements  du  foie  et  de  la  rate.  (M.  Estra- 
dère,  p.  133.) 

Il  y  a  dix-huit  ans,  nous  avons  vu  ce  procédé  réussir  dans  l’établisse¬ 
ment  de  Gymnastique  médicale  du  docteur  Ilaupt,  à  Nassau,  où  nous 
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avons  pratiqué  pendant  pl**s  d'un  mois  les  exercices  de  la  Gymnas¬ 
tique  de  Ling. 

coryta,  bronchite^  plciirrBle.  Quand,  au  début  do 

ces  affections,  on  se  livre  à  un  exercice  actif  jusqu’à  transpiration,  on 
peut  faire  cesser,  suivant  Cabin  Saint-Marcel  (Thèse,  ltS53),  les  fris¬ 
sons,  les  douleurs  contusives  des  lombes  et  des  membres,  ainsi  que  la 
céphalgie  et  l’anorexie.  Dans  le  cas  de  laryngite  et  de  bronchite 
chronique,  Georgü  indique  des  frictions  sur  le  cou,  avec  les  mouve-  ' 
menls  de  tremblement,  dont  on  se  serait  très-bien  trouvé  à  l’institut 
de  Stockholm,  succès  qui  s’expliquerait  peut-être  par  ce  fait  que, 
quand  on  fait  agir  certains  muscles,  on  développe  en  même  temps  les 
mnscles  voisins  qui  reçoivent  le  sang  des  mômes  vaisseaux.  Il  est  cer¬ 
tain,  en  outre,  que,  dans  les  affections  tbcraciques,  le  vomitif  n’agit 
souvent  que  comme  un  moyen  de  masser  les  poumons. 

AfTections  tla  tiflsu  cellulaire  soug«cufané*  Œilème  tics  nouTeaii* 
nt»,  li^ilropisies  localisces^^  anasiirqiir^  poly#arcie.  Ces  aflBCtioriS 

sont  améliorées  d’une  manière  remarquable  par  le  Massage,  et  si 
promptement  qu’elles  font  le  succès  de  tous  les  empiriques,  et  cela 
d'autant  mieux  que  leur  traitement  par  la  Matière  médicale  est  long, 
pas  toujours  suivi  de  succès,  et  que  souvent  même  on  ne  le  tente  pas; 
tandis  que,  le  Massage  rendant  en  très-peu  de  jours  aux  parties  la  sou¬ 
plesse,  la  légèreté  et  les  formes  normales,  les  empiriques  passent  bien  ■ 
vite  pour  des  sorciers.  Il  est  presque  inutile  de  rappeler  que  le  Mas¬ 
sage  est  le  mode  employé  par  tous  les  chirurgiens  pour  réduire  le  pa- 
rapbimosis. 

I 

directions  des  mascles.  Coiitnsions»  ruptures  musculaires,  courbn- 
tureSj  liiiubnçn,  rhumatismes  musculaires.  C’esl  à  Ces  affecttOUS  qUi' 

répond  le  Massage  musculaire  aidé  de  l’étuve  et  de  l'hydrothérapie,  i 
C’est  surtout  ce  que  procurent  les  bains  égyptiens  et  maures.  En  voici 
le  modus  jaciendt^  tel  que  l’a  raconté  Savary,  dans  sa  onzième  lettre  I 
sur  les  bains  du  grand  Caire  ;  j 

«  Le  premier  appartement  que  l’on  trouve  en  allant  au  bain  est  une 
grande  salle  en  forme  de  rotonde  ;  elle  <  st  ouverte  au  sommet,  afin  | 
que  l’air  pur  y  circule  librement.  Une  large  estrade,  couverte  d’un  la¬ 
pis  et  dhisée  en  compartiments,  règne  alentour;  c’est  là  qu’on  dé-  ’ 
pose  scs  vêtements.  Au  milieu  de  l’édihcc,  un  jet  d’eau  qui  jaillit  d’un  j 
bassin  recrée  agréablement  la  vue. 

Quand  on  est  déshabillé,  on  se  ceint  les  reins  d’une  serviette,  on  ' 
prend  des  sandales  et  l’on  entre  dans  une  allée  étroite  où  la  chaleur  1 
commence  à  se  faire  sentir,  La  porte  se  referme.  A  vingt  pas,  on  en 
trouve  uue  seconde  et  l'on  suit  une  allée  qui  forme  un  angle  droit 
avec  la  première;  la  chaleur  augmente  ;  ceux  qui  craignent  de  s’ex- 


4 


À 


MAS«:AGE. 


GY.MMASTIOrE. 


131 


poser  subitement  ît  une  plus  forte  dose  s'arrêtent  dans  une  salle  do 
marlirc  qui  précède  le  bain  proprement  dit.  Ce  bain  est  un  apparte¬ 
ment  spacieux  et  voûté.  11  est  pavé  et  revêtu  de  marbre.  Quatre  cabi¬ 
nets  l'environnent.  La  vapeur  sans  cesse  renaissante  d'une  fontaine 
et  d'un  bassin  d’eau  chaude  s’y  mêle  aux  parfums  qu’on  y  brûle. 

«  Les  personnes  qui  prennent  ce  bain  ne  sont  point  emprisonnées, 
comme  en  France,  dans  une  e.spèce  de  cuvier  où  l'on  n’est  jamais  bien 
à  son  aise.  Couchées  sur  un  drap  étendu,  la  tôle  appuyée  sur  un  petit 
coussin ,  elles  prennent  librement  toutes  les  postures  qui  leur  convien¬ 
nent.  Cependant  un  nuage  de  vapeurs  odorantes  les  enveloppe  et  pé¬ 


nètre  dans  tous  les  pores. 

<c  Lorsqu’on  s’est  reposé  quelque  temps,  qu’une  douce  moiteur  s’est 
répandue  dans  tout  le  corps,  un  serviteur  vient,  vous  presse  molle¬ 
ment,  vous  retourne,  et  quand  les  membres  sont  devenus  souples  et 
flexibles,  il  fait  craquer  les  jointures  sans  effort.  11  masse  et  semble 
pétrir  les  chairs  sans  qu'on  éprouve  la  plus  iégère  douleur. 

«  Celle  opération  linie,  il  s’arme  d’un  gant  d'étoffe  et  vous  frotte 
longtemps.  Pendant  ce  travail,  il  détache  du  corps  du  patient  tout  eu 
nage,  des  espèces  d'écailles,  et  enlève  jusqu’aux  saletés  impercepti¬ 
bles  qui  bouchent  les  pores.  La  peau  devient  douce  et  unie  comme  le 
salin,  11  vous  conduit  ensuite  dans  un  cabinet,  vous  verse  sur  la  tôle 
de  l’écume  de  savon  parfumé  et  se  relire. 

«  Le  cabinet  où  l’on  a  été  conduit  offre  un  bassin  avec  doux  robi¬ 
nets,  i’iin  pour  l’eau  froide,  l’autre  pour  l'eau  chaude.  On  s’y  lave  soi- 
même.  Bientôt  le  serviteur  revient  avec  une  pommade  épilutoire  qui 
dans  un  instant  fait  tomber  les  poils  aux  endroits  où  on  t'applique. 
Qunnd  on  est  bien  lavé,  bien  purifié,  on  s'enveloppe  de  linges  chauds 
et  l'on  suit  le  guide  à.  travers  les  détours  qui  conduisent  à  l'apparte¬ 
ment  extérieur.  Ce  passage  insensible  du  chaud  au  froid  empêche  qu’on 
n’en  soit  incommodé.  Arrivé  sur  l’esirade,  on  trouve  un  lit  préparé.  A 
peine  y  est-on  conché,  qu’un  enfant  vient  presser  de  ses  doigts  délicats 
toutes  les  parties  du  corps,  afin  de  les  sécher  parfaitement.  On  change 
une  seconde  fois  de  linge  et  l’enfant  rûpe  légèrement  avec  la  pierre 
pouce  lesealus  des  pieds.  Il  apporte  ensuite  la  pipe  et  le  café  moka.  » 

M.  Savary  s’étend  ensuite  sur  l’espèce  de  volupté  qu’on  éprouve  au 


sortir  de  ces  bains. 

En  .Afrique,  les  bains  maTircs  sent  une  imitation  des  bains  égyp¬ 
tiens,  avec  moins  de  luxe  et  de  raflinement, 

«  Quel  est  le  touriste,  dit  M.  Séré  (/l’e/zo  de  la  p7'esse,  juillet  et  sep¬ 
tembre  1802),  quel  est  le  colon  ou  le  inililairc  qui,  dans  nos  posses¬ 
sions  d’Afrique,  n’ait  visité  ce  qu’on  appelle  les  bm'ns  maures,  et  ne  se 
soit  livré,  au  moins  une  fois,  aux  mains  d’un  indigène,  habile  mas¬ 


seur,  qui,  plongé  avec  son  baigneur  ilans  une  atmosphère  de  vapeur, 
chaude,  l’étend  sur  une  table,  et  tout  en  gambatlaul  et  chantant  sa 
chanson  nasillarde,  se  livre  sur  sou  corps,  dont  les  tissus  sont  disten- 
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dus  par  la  température  ambiante,  à  des  frictions  rapides  et  graduées 
et  à  des  torsions  agiles  des  articulations  ?  n 

Bonnet,  de  Lyon,  indique  le  Massage  comme  étant  le  meilleur  re¬ 
mède  aux  ruptures  musculaires.  11  rappelle  à  ce  sujet  des  cas  de  gué¬ 
rison  rapportés  par  Lieutaud,  Pouteau,  Martin  aîné  (de  Lyon)  et 
A.  Petit. 

Il  raconte,  entre  autres,  un  trait  destiné  à  bien  fixer  dans  la  mé¬ 
moire  les  avantages  du  Massage  dans  le  lumbago.  M.  Martin  se  trouva 
un  jour  auprès  d’un  malade  atieint  de  lumbago,  en  même  temps  qu’un 
officier  de  santé.  M.  Martin  proposa  de  faire  le  Massage,  et  l’officier 
de  santé,  qui  voulait  au  contraire  appliquer  des  vésicatoires,  refusa, 
laissa  au  malade  ses  emplAlrcs  et  se  retira  en  haussant  les  épaules. 
M,  Martin  ne  trouva  rien  de  mieux,  pour  répondre  à  son  confrère, 
que  de  débarrasser  presque  instantanément  le  malade  de  son  lum¬ 
bago  par  un  Massage,  et  au  bout  de  dix  minutes  le  patient  put  aller 
lui-même  reporter  les  emplâtres  à  l’officier  de  santé  ébahi. 

MM.  Bouvier,  üepaul  (Thèse  d’agrégation,  18t4)  ont  conseillé  le 
IMassagc  contre  le  torticolis,  et  nous-mêrae  l’avons  fait  pratiquer 
avec  succès  dans  des  cas  d’atonie  musculaire  et  d’œdème  consécutifs 
ù  des  fractures. 

Eiitoriie.  Le  Massage  n'a  peut-être  pas  de  plus  beaux  succès  à  olTrir 
que  ceu.x  qu'il  fournit  dans  l’entorse.  11  permet  de  réduire  immédiate¬ 
ment  les  tendons  luxés  et  placés  de  champ,  il  fait  cesser  presque  ins¬ 
tantanément  les  douleurs  produites  par  les  déchirures  musculaires. 
En  outre,  il  permet  de  faire  résorber  très-promptement  les  épanche¬ 
ments  sanguins  et  séreux  qui  manquent  rarement  de  se  produire.  Au¬ 
jourd’hui,  ce  moyen  commence  à  ne  plus  être  l’apanage  des  rebou- 
leurs  et  fait  partie  des  ressources  thérapeutiques  de  la  plupart  des 
médecins.  Quant  au  procédé  opératoire,  on  le  trouvera  décrit  dans  la 
thèse  de  M.  Estradère  et  les  nombreux  articles  rapportés  par  M.  Bé- 
renger-Féraud  {Bulletin  de  Thérapeutique,  1807). 

llyti arthrose.  Hippocrate  disait  déjà  que  le  massage  resserre  une 
articulation  trop  lâche  et  relâche  une  articulation  trop  rigide.  Les 
médecins  l’ont  un  peu  oublié,  mais  les  rebouteurs  vivent  de  celte 
pratique.  Nous  le  rappelons  donc  à  nos  confrères  :  rien  ne  guérit 
promptement  l’hydarthrose  comme  le  massage,  nous  en  avons  sou¬ 
vent  fait  l'expérience  avec  succès. 

Slalatlics  chroniques  du  iulie  dlg^c^fif.  Dans  CCS  ma1adl6S-Ià,  il 
arrive  souvent  que  la  couche  musculaire  sous-muqueuse,  frappée 
d’atonie  ou  d’une  sorte  de  semi-paralysie,  amène  des  dyspepsies  sto¬ 
macales  ou  intestinales  ainsi  que  des  constipations  opiniâtres.  On  y 
remédie,  il  est  vrai,  avec  avantage  par  les  préparations  de  noix  vomi- 
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que,  lepodopliyllin,  etc.;  mais  le  Massage  peut  être  d'un  grand  secours, 
et  Georgii,  ainsi  que  Percy  et  Laurent,  relatent  de  ces  guérisons  par  le 
massage. 

I•a^aly*^f€ss.  Voîci  Comment  on  procède  pour  la  guérison  des  para¬ 
lysies  partielles,  d’après  M.  Méding  {De  la  Gymnastique  médicale  s%(é- 
rfoîse,  dH62,  p.  40)  :  <»  Lorsqu’il  y  a  encore  une  trace  de  mouvement 
dans  le  membre  affecté,  la  répétition  assidue  et  graduellement  aug¬ 
mentée  d’efforts  ou  de  résistance  du  gymnaste  viennent  à  bout  de 
corroborer  la  puissance  motrice.  On  se  contente  d'abord  d’exciter  un 
seul  groupe  de  muscles  ou  môme  un  seul  muscle,  loujours  en  locali¬ 
sant  avec  une  résistance  double  des  mouvements  synergiques,  et  l’on 
invite  fréquemment  le  malade  à  de  puissants  efforts  de  volonté.  Ja¬ 
mais  il  ne  faut  aller  jusqu’à  une  grande  fatigue. 

<i  Mais,  quand  il  n’y  a  plus  aucune  trace  de  pouvoir  moteur  dans  le 
membre  paralysé,  on  lui  imprime  d’abord  les  plu-s  simples  mouve¬ 
ments  passifs  pendant  une  heure  tous  les  jours,  avec  les  intervalles 
habituels  de  cinq  minutes  et  les  aspirations  profondes  eu  usage  entre 
chaque  mouvement.  On  passe  ensuite  à  des  mouvements  passifs  de 
groupes  de  muscles,  et  finalement  à  ceux  du  membre  entier.  Pendant 
ces  opérations,  on  engage  le  malade,  à  chaque  mouvement,  ô  mulair 
fermement  exécuter  ce  qu’on  lui  prescrit  de  faire. 

«  Dans  la  deuxième  ou  troisième  semaine,  le  malade  coninience  à 
sentir  un  premier  effet  du  traitement:  il  vous  assure  qu’il  sent  un 
mouvement;  mais  il  est  seul  à  s’ en  apercevoir.  Ce  mouvement  accusé 
par  le  malade  devient  ordinairement  palpable  vers  la  fin  de  la  cin¬ 
quième  ou  de  la  sixième  semaine.  Après  ces  quelques  semaines  de 
secousses  fibrillaires,  on  sent  tout  à  coup  une  légère  mais  véritable 
contraction  musculaire,  et  alors  le  pronostic  devient  très-favorahlc, 
car  les  progrès  vont  ordinairement  en  croissant,  et  trois  rhois  termi¬ 
nent  souvent  la  cure. 

«  Il  faut  surtout  ne  pas  fatiguer  le  malade  par  des  incitations  trop 
pressantes  à  l’effort  de  volonté  ;  car  alors  se  produit  souvent  une  dou¬ 
leur,  soit  sourde,  soit  aiguë,  dans  la  tête.  Cette  douleiir  est  une 
contre-indication  du  traitement,  qui  ne  saurait  être  repris  qn’après 
un  entier  changement  et  une  amélioration  notable  daiisréconomie  (lu 
malade,  w 

Crnmpe  iIoh  êcrivaini.  Ail  dire  dc  coux  qui  ont  écrit  sur  la  Gym¬ 
nastique  suédoise,  la  Gymnastique  localisée  est  souveraine  contre  la 
crampe  des  écrivains.  Pour  obtenir  ce  résultat,  on  fait  exécuter  an 
malade  une  série  de  mouvements  passifs,  actifs  ou  excentriques, 
c’est-à'dire  des  tractions  exercées  par  le  gymnaste  avec  résistance  du 
malade,  en  exerçant  les  muscles  des  membres  supérieurs  du  centre  à 
la  périphérie. 
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Si  ce  moyeu  ne  suflU  pas,  nous  en  indiquerons  un  autre  tout  empi¬ 
rique,  que  nous  avons  vu  réussir  :  il  consiste  en  ceci,  que  le  malade 
place  dans  le  creux  de  sa  main,  au  moment  oïi  il  veut  écrire,  une 
balle  élastique  en  caoutchouc  qui  comble  la  cavité  de  la  main  et  op¬ 
pose  par  son  élasticité  une  résistance  suffisante  A  la  contraction  rtius- 
çnlaire.  Le  malade  se  trouve  ainsi  avoir  la  main  en  équilibre  et  écrit 
facilement. 


iStroiiose.  Les  déviations  de  la  colonne  vct'tébrale  sont  les  maladies 
qu’on  rencontre  le  plus  fréquemment  dans  les  nombreux  établisse¬ 
ments  gymnastiques  du  nord  de  l’Europe.  Ce  sont  elles  également 
qui  ont  fourni  à  la  Gymnastique  ses  meilleurs  succès.  Nous  espérons 
que  celle  méthode  ne  tardera  pas  à  se  généraliser  en  France, 


c.iior(>e.  M.  lîlache,  dans  son  mémoire  il  rAcadémic  fI83Ü),  rap¬ 
porte  qu'il  a  guéri  un  cerlain  nombre  de  chorées  chez  des  enfanls, 
en  faisant 'faire  le  Massage  par  M,  Laisné,  professeur  de  gymnastique 
à  fhôpital  des  Enfants.  U  fait  exécuter  d'abord  le  Massage  musculaire 
général,  puis  des  frictions.  Une  séance  de  celle  nature  dure  environ 
une  heure,  et  on  la  répète  pendant  trois  ou  quatre  jours  de  suite.' 
Chaque  fois,  on  constate  un  amendement  dans  le  désordre  des  con¬ 
tractions;  l’enfant  témoigne  qu’il  en  éprouve  beaucoup  de  bien-èlre,' 
et,  s'il  était  complètement  privé  de  sommeil,  il  peut  enfin  dormir 
d'une  nianière  plus  calme.  Les  jours  suivants,  sans  interrompre  com¬ 
plètement  le  Massage,  ou  commence  A  faire  exécuter  des  niouve- 
ments  très-réguliers  et  parfaitement  rhylbmés. 


i>inbè(e.  11  existe  deux  formes  bien  tranchées  de  glycosurie  :  dans 
runc,  les  malades  sont  épuisés  par  la  glycosurie,  comme  par  toute 
déperdition  importante  des  parties  constituantes  du  sang;  dans  l’antre 
les  malades,  tout  en  rendant  du  sucre  en  quantité  notable  par  les 
urines,  ne  perdent  ni  leur  embonpoint,  ni  leurs  forces,  ni  leurs  cou¬ 
leurs.  Et  pourtant  ce  n’est  pas  sans  danger  qu’on  laisserait  se  perpé¬ 
tuer  cette  allection.  Celte  dernière  classe  de  diabétiques,  composée, 
en  général,  de  gens  sédentaires,  qui  ne  dépensent  pas,  à  beaucoup 
près,  par  l’exercice  les  matériaux  que  la  digestion  leur  apporte  chaque 
jour,  se  trouvent  bien  de  faire  de  l’exercice,  et  comme  ils  en  ont 
souvent  perdu  l’habitude  depuis  longtemps,  il  y  a  avantage  à  com¬ 
mencer  par  le  Massage,  qui,  tout  en  n’étant  qn’nn  exercice  passif, 
leur  donne  de  la  souplesse  et  de  l’aptitude  à  la  marche. 


DE  LA  FLAGELLATION. 


Flagellation  {flagdlath).  Mot  dérivé  de  flagellum ,  fouet.  Médica¬ 
tion  qui  consiste  à  fouetter  diiïérentes  parties  de  la  peau  avec  un  fouet 
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ou  tout  autre  instrument  capable  d’éveiller  une  douleur  assez  vive. 

La  Flagellation  se  fait,  soit  avec  des  verges,  soit  avec  des  lanières 
de  cuir  ou  des  cordelettes,  soit  avec  des  orties,  soit  avec  une  brosse 
rude,  avec  laquelle  on  frappe  à  plat,  de  manière  â.  en  faire  pénétrer 
superücicllement  les  soies  dans  le  derme. 

Ce  moyen,  dont  les  libertins  de  tous  les  âges  et  de  tous  les  pays  ont 
fait  usage  dans  le  but  de  réveiller  leurs  sens  éteints,  a  été  employé 
souvent  dans  un  but  médical,  et  souvent  il  nous  arrive  de  le  con¬ 
seiller. 

L'affaiblissement  des  parties  auxquelles  l’extrémité  de  la  moelle 
fournit  des  nerfs  est  heureusement  combattu  par  la  Flagellation. 
Ainsi,  l'inconlinence  d’urine,  la  paralysie  de  la  vessie,  la  constipation 
opiniâtre,  l’impuissance  oxi  plutôt  la  frigidité,  les  paraplégies  ancien* 
nés  et  incomplètes  se  modifient  avantageusement  sous  l’influence  de 
ce  moyen.  Il  est  bon  de  le  combiner  avec  les  préparations  diverses  de 
strychnos,  avec  rélectricité,  le  galvanisme,  rélectro-puncture. 

On  peut,  jusqu’à  un  certain  point,  se  rendre  compte  du  mode  d'ac¬ 
tion  de  la  Flagellation.  On  comprend,  en  eflet,  comment  une  violente 
stimulation  des  e.xtrcmités  nerveuses  peut  se  communiquer  à  la 
moelle,  qui  réagit  à  son  tour  sur  les  parties  au.xquelles  elle  distri¬ 
bue  la  sensibilité  et  le  mouvement. 


Le  mode  d’excitation  que  nous  étudions  ici  et  les  agents  qui  le 
produisent  n’ont  pas  de  ressemblance  avec  les  autres  excitants,  qui 
exercent  surtout  leur  influence  sur  le  système  vasculaire  et  sur  la 
nutrition.  Ces  médicaments  portent  leur  action  sur  les  centres  et  sur 
les  conducteurs  nerveux  qui  président  aux  contractions  des  muscles 
lie  la  vie  animale  et  de  la  vie  organique.  C’est  pour  cela  que  nous 
avons  cru  devoir  les  nommer  excitateurs,  dénomination  qui  indique 
parfaitement  leur  mode  d’action. 

La  Médication  e.xcitatrice  s’obtient  :  J®  par  les  agents  physiques 
calculables,  dontraction  est  immédiatCj  fugace,  et  n’a  pas  besoin  de 
l’intégrité  harmonique  des  organes.  Ainsi  réiectricité,  le  galvanisme, 
l’aimant,  l’électro-punclure,  le  mouvement,  sollicitent  directement, 
immédiatement  les  nerfs  et  les  Dbres  d’une  partie,  celle-ci  fût-elle 
séparée  du  reste  du  corps  et  privée  de  la  vie  d’ensemble  ou  générale 
pour  ne  conserver  que  la  vie  individuelle  ou  isolée. 

2“  Les  antres,  au  contraire,  tels  que  la  noix  vomique,  l’ergot  de 
seigle,  vont  préalablement  modifier  les  centres  nerveux,  et  ce  n’est 
qu’en  vertu  de  cette  modification  que  les  contractions  musculaires 
s'effectuent. 

3“  D'autres  enfin,  tels  que  lé  massage  et  la  Ilagcllation,  ont  un  mode 
d’action  mixte  sur  lequel  nous  reviendrons  un  peu  plus  bas. 

Ces  agents  d’une  môme  médication  ne  doivent  donc  pas  être  ordon¬ 
nés  indiiréremment,  et,  pour  bien  faire  ressortir  les  indications  de 
leur  emploi,  il  est  nécessaire  d'exposer  ici  quelques  vues  .sur  la  para¬ 
lysie  et  sur  les  modes  divers  suivant  lesquels  cet  état  morbide  peut  se 
produire. 

La  cause  la  plus  commune  de  la  paralysie  est  une  lésion  profonde 
des  centres  nerveux,  à  la  suite  de  laquelle  les  fibres  médullaires  ont  élé 
altérées.  Dans  ce  cas,  il  n’existe  plus  de  communication  entre  les 
filets  nerveux  de  la  périphérie  et  les  parties' centrales  de  l’axe  cérébro- 
spinal  :  les  impressions  ne  sont  plus  transmises,  les  voûtions  ne  sont 
plus  rapportées.  Toutes  les  fois  qu’une  solution  de  continuité  irrépu- 
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râble  existeradans  les  fibres  médullaires  des  centres  do  l’innervation, 
la  paralysie  sera  complète  et  le  plus  souvent  irrémédiable. 

Que  cette  solution  de  continuité  ait  eu  lieu  à  la  suite  d’un  épauche- 
ment  de  sang,  d’un  ramollissement  inflammatoire,  de  l’action  d'un 
corps  vulnérant,  le  résultat  est,  à  peu  de  chose  près,  le  même. 

Si  les  mômes  lésions  ont  eu  lieu  dans  les  conducteurs  nerveux,  la 
paralysie  s'observera  nécessairement  dans  la  partie  où  le  nerf  se  dis¬ 
tribuait.  Une  compression,  quels  qu’en  soient  d’ailleurs  la  cause  et  le 
mécanisme,  produira  de  môme  la  paralysie. 

De  toutes  les  formes  de  la  paralysie,  celle  dont  nous  venons  d’indi- 
fiuer  les  causes  est  certes  la  plus  irrémédiable  ;  elle  ne  l’est  pourtant 


pas  absolument. 

On  voit  tous  tes  jours  des  gens  recouvrer  le  mouvement  et  la  sensi¬ 
bilité  qu’ils  avaient  complètement  perdus,  soit  à  la  suite  d'un  épanche¬ 
ment  sanguin  dans  le  cerveau,  soit  ù  la  suite  de  ralTaîssemcnt  des  ver¬ 
tèbres,  dont  une  incurable  gibbosité  atteste  rexîstence. 

A  coup  sûr,  la  lésion  est  encore  là,  et  la  thérapeutique  ne  fera  rien 
pour  ressouder  des  fibres  médullaires  divisées  ;  mais  il  y  a  une  circu¬ 
lation  nerveuse  supplémentaire  comme  une  circulation  vasculaire 
après  la  ligature  des  vaisseaux,  et  c'est  de  ce  mode  de  circulation 
qu’il  importe  de  connaître  et  d’étudier  les  lois. 

Tontes  les  fois  qu’une  rupture  des  filires  nerveuses  a  lieu  par  un 
travail  spontané,  elle  ne  peut  s'effoctucr  sans  qu'au  préalable  il  s’éta¬ 
blisse  sur  le  point  lésé  une  fluxion  qui  s'étend  plus  ou  moins  loin. 


Celle  fluxion  amène  nécessairement  un  trouble  grave  dans  les  fonc¬ 
tions  de  la  partie.  Si  la  rupture  a  lieu  par  une  violence  extérieure,  elle 
doit  ôtre  suivie  d’un  travail  morbide  fluxionnairc  au  point  malade. 
Or,  la  fluxion,  qu’elle  ait  suivi  ou  précédé  la  lésion  morbide,  n’a 
néanmoins  qu’une  durée  très-limitée,  et,  dès  qu'elle  a  disparu,  les 
tissus  qu’elle  avait  envahis  sont  aptes  à  reprendre  les  fonctions  qu’ils 
avaient  perdues  temporairement.  Nous  disons  «  aptes  à  reprendre 
leurs  fonctions  »,  et  c’est  à  dessein  que  nous  employons  cette  expres¬ 


sion. 


Il  y  avait  donc  ici  une  double  cause  à  la  paralysie  ;  d’abord  la  rup¬ 
ture  de.s  libres  médullaires,  en  second  lieu  la  fluxion  qui  avait  envalii 
les  fibres  môme  non  rompues.  On  comprend  donc  un  amendement 
possible,  sinon  une  guérison  totale.  Nous  verrons  s’il  faut  laisser  à  la 
nature  seule  le  soin  de  ce  qu’il  est  raisonnable  d’espérer  dans  la  gué¬ 
rison,  et  si  l’art  ne  peut  et  ne  doit  pas  intervenir. 

Mais  il  y  a  encore  quelque  autre  chose  à  considérer  dans  la  para¬ 
lysie  dont  nous  nous  occupons  ici. 


Un  faisceau  de  libres  médullaires  assez  gros  sert  à  transmettre  à 
une  partie  du  corps  les  ordres  de  la  volonté  et  les  mouvements  qui 
en  sont  l'expression.  Il  arrive  le  plus  souvent  que  le  faisceau  tout  en¬ 
tier  n’est  pas  détruit  par  répanebemeut  sanguin,  et  cependant  ia  [lara- 
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lysie  peut  être  complèle.  A  quoi  cela  tient-il?  A  l’état  fluxionnaire 
dont  nous  avons  parlé  plus  haut.  Celte  cause,  nous  avons  essayé  de 
l’apprécier;  et  supposant  pour  un  instant  qu'elle  n’exislitt  pas,  il  s’en 
trouverait  une  au  Ire  plus  puissante  ;  la  voici  :  Si,  pour  prendre  une  hy¬ 
pothèse,  mille  fibres  servent  à  l’innervation  d’un  muscle,  et  que,  par 
une  lésion  quclcomjne,  les  neuf  dixièmes  cessent  A  tout  jamais  leurs 
fonctions,  au  premier  abord  les  cent  autres  seront  presque  complè¬ 
tement  insuffisantes  pour  transmettre  les  impressions  et  les  voûtions  ; 
la  sensihililé  sera  presque  complètement  éteinte,  et  c’est  à  peine  si, 
pendant  les  plus  grands  efforts,  on  sentira  se  raidir  un  peu  les  libres 
musculaires  au  milieu  des  gaines  aponévrotiques.  Mais  peu  à  peu  ces 
libres  persistantes  acquièrent  une  activité  supplémentaire,  si  nous 
pouvons  nous  servir  de  celle  expression,  et  bientôt  elles  remplacent 
assez  bien  celles  qui  ne  fonctionnent  plus.  On  peut  voir,  comme  l'avait 
dit  Tiedemann,  que  les  parties  divisées  d’un  nerf  ou  d’un  centre  ner¬ 
veux  se  régénèrent  par  l'inlcrmédiaire  d’une  matière  évidemment 
de  nature  nerveuse,  qui  devient  elle-même  un  moyen  de  trans¬ 
mission  aussi  certain  que  le  tissu  normal;  en  outre,  l’énergie  nerveuse 
des  parties  persistantes  est  augmentée,  et  supplée  à  l’action  des  par¬ 
ties  divisées,  comme  la  circulation  sanguine  se  rétablit  par  la  dilata¬ 
tion  des  branches  collaterales. 

Or,  (me  la  paralysie  ait  lieu  à  la  suite  de  la  section  complète  du  neTf 
princi[)al  d’un  membre,  ou  par  la  déchirure  de  la  plus  grande  partie 
des  fibres  centrales  du  cerveau  ou  de  la  moelle,  il  n’en  reste  pas  moins 
un  nombre  assez  considérable  de  parties  nerveuses  saines  pour  que 
l’on  doive  espérer  le  rétablissement  plus  ou  moins  complet  de  la  sen- 
bilité  et  lin  mouvement. 

Or  c’est  aux  moyens  e.xcitateurs  qne  le  Ibérapeu liste  devra  plus  par- 
liculièremciit  recourir  pour  stimuler  les  fonctions  des  parties  nerveu¬ 
ses  encore  saines. 

A  chaque  élément  organique,  à  chaque  organe,  h  chaque  appareil 
est  départie  une  somme  de  fonction  normale;  mais  si  on  les  oblige 
à  fonctionner  davantage,  peu  à.  peu  ils  acquièrent  plus  de  capacité 
fonctionnelle,  et  bientôt  ils  exécutent  dix  fois  plus  qu’ils  n’exécutaient 
avant  l’exercice  exagéré  auquel  on  les  a  soumis.  Ainsi,  l’cstomac  du 
gourmand  devient  d’autant  plus  actif  que  la  fonction  est  plus  exer¬ 
cée;  l’œil  devient  plus  perçant  quand  on  l’applique  h  l'étude  des 
objets  microscopiques  ;  le  Loucher,  l’odoral,  prennent  une  perfection 
incroyable  par  l’exercice  soutenu  ;  la  gymnastique  décuple  les  forces  : 
c’est  que  les  organes  se  perfectionnent  anatomiquement  et  fonction¬ 
nellement  ;  c’est  que  le  volume  des  éléments  organiques  augmente  en 
raison  de  l'activité  des  fonctions  qu’on  leur  donne  à  exécuter.  Les 
nerfs,  les  fibres  épanouies  dans  des  renflements  nerveux,  rentrent  dans 
la  règle  commune  que  nous  venons  de  tracer. 

Voyons  donc  maintenant  s’il  est  au  pouvoir  du  médecin  de  donner 
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aux  portions  nerveuse'!  encore  saines  la  capacité  fonctionnelle  requise 
pour  qu’elle  puissent  suppléer  les  parties  divisées. 

De  toutes  les  conditions,  la  plus  propre  il  donner  cette  capacité 
fonctionnelle,  c’est,  ainsi  que  nous  l’avons  dit,  l’exercice  de  l’organe 
chargé  de  la  fonction.  Or  c’est  précisément  ici  qu’est  la  diflicuUé  : 
comment  transmettre  aux  filets  nerveux,  aux  portions  situées  entre  la 
périphérie  et  la  lésion  de  l’organe  central,  la  modilication  en  vertu 
de  laquelle  les  portions  restées  saines  seront  obligées  ù  des  fondions 
exagérées?  C’est  évidemment  par  les  moyens  excitateurs  que  l'on  rem¬ 
plit  ce  but. 

Lorsqu’une  paralysie  a  eu  lieu  à  la  suite  d’une  commotion  du  cer¬ 
veau  ou  de  la  moelle,  d’une  congestion  ou  d’une  phlegmasie,  ou  bien 
encore  de  toute  autre  modification  qui  a  persisté  pendant  quelc[ue 
temps,  les  parties  influencées  naguère  par  la  porlion  malade  de  l’un 
des  centres  ou  du  conducteur  nerveux  restent  encore  paralysées  alors 
que  Torgane  innervateur  est  revenu  à  des  conditions  anatomiques 
telles,  qu’il  puisse  remplir  se»  fonctions.  Ici  la  cessation  momentanée 


(le  l’influence  excitatrice  du  cerveau  ou  de  la  moelle  a  fait  cesser  l’apti- 
lude  fonctionnelle  des  nerfs  périphériques  ou  de  la  moelle  elle-même. 

Si  maintenant,  pendant  un  plus  long  temps,  les  impressions  ont 
cessé  d’être  transmises  par  les  conducteurs  nerveux,  ceux-ci  perdent 
encore  leur  aptitude  fonctionnelle.  Ainsi  la  cécité  produite  par  la 
cataracte  laisse  quelquefois  après  elle  une  amaurose  qui  persiste  alors 
même  que  la  lentille  cristalline  a  été  enlevée  ou  déprimée. 

Ainsi  l’abus  de  la  continence  finit  par  produire  l’impuissance  et  la 


A  ces  formes  de  paralysies,  on  oppose  les  excitateurs,  avec  un  succès 
presque  constant.  La  noix  vomique,  rélecLricilé,  le  massage,  la  flagel¬ 
lation,  devront  être  employés  successivement  et  combinés  entre  eux. 

Dans  cette  même  classe  de  paralysies,  il  faut  ranger  celles  qui  sont 
produites  par  l’action  toxique  des  émanations  saturnines  ou  mercu¬ 
rielles.  Car  ici,  alors  même  que  la  cause  de  la  paralysie  est  depuis 
longtemps  éliminée,  la  paralysie  persiste,  et  rexpérience  a  montré  ce 
que,  dans  ces  cas,  on  pouvait  attendre  des  excitateurs. 

Tout  à  l'heure  nous  voyions  la  paralysie  produite  par  défaut  d’exci¬ 
tants  internes  (l’influx  du  cerveau  et  de  la  iiioclIe)ou  externes  (les  im¬ 
pressions  extérieures)  ;  maintenant,  au  contraire,  nous  verrons  la 
paralysie  succéder  à  rabus  de  la  fonction  :  ainsi  rimpuissaiiee  véné¬ 
rienne  à  la  suite  de  l'excès  dans  les  plaisirs  de  l’amour  ;  rimpuissance 
musculaire  à  la  suite  des  fatigues  excessives,  et  enfin  l'impuissance 
sénile  à  la  suite  de  l’exercice  trop  longtemps  continué  des  organes. 

Quant  aux  deux  premières  formes  de  paralysies,  et  ce  sont  de  véri¬ 
tables  paralysies,  elles  se  guérissent  ordinairement  sans  le  secours  de 
l’art,  par  les  seuls  efforts  de  la  nature,  dès  cjue,  par  le  repos  et  l’ali¬ 
mentation,  l’incitabiliLé  épuisée  est  rétablie.  Mais  ici  encore  recon- 
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naissons  l’ulilité  des  excitateurs,  du  massage,  soit  par  malaxation, 
soit  par  percussion,  de  la  flagellation  et  des  attouchements,  ressour¬ 
ces  des  libertins  fatigués  qui  ne  veulent  pas  attendre  du  repos  l’apti¬ 
tude  qu’ils  ont  hâte  de  recoiivrer.  Mais,  quand  le  repos  et  l’alimen¬ 
tation  ne  suffisent  pas,  les  malades  rentrent  alors  dans  la  classe  des 
vieillards,  et  chez  eux  les  excitateurs  n’ont  qu'une  action  temporaire, 
mais  pourtant  évidente,  action  qui,  chez  des  gens  encore  jeunes,  peut 
quelquefois  rendre  pour  longtemps  aux  organes  la  capacité  fonction¬ 
nelle  qu'ils  avaient  perdue,  pourvu  toutefois  que  les  efforts  du  méde¬ 
cin  ne  soient  pas  annihilés  par  des  dépenses  nerveuses  excessives. 

Il  nous  reste  à  parler,  pour  rendre  ce  tableau  un  peu  plus  complet, 
<les  paralysies  que  nous  attribuons  à  l’aberration  de  l’influx  ner¬ 
veux. 

Chez  les  femmes  hystériques,  chez  les  personnes  que  des  déplétions 
sanguines  exagérées  ont  mises  dans  un  état  de  spasme  grave,  il  n’est 
pas  rare  de  voir  survenir  subitement  des  paralysies  locales,  qui  quel¬ 
quefois  n’occupent  qu’un  rameau  nerveux,  quelquefois  seulement  les 
ramuscules  périphériques.  Les  observateurs  ont  rapporté  un  grand 
nombre  de  paralysies  de  ce  genre.  Ici  encore,  les  excitateurs  locaux, 
et  en  première  ligne  rélectricité  faradique  et  la  gymnastique,  doi¬ 
vent  jouer  le  principal  rôle  curatif.  Dans  les  refroidissements  partiels 
et  dans  les  anesthésies  qui  s’observent  assez  souvent  chez  les  hysté¬ 
riques,  l’électrisation  par  frictions  ou  par  aigrettes  sera  plus  particu¬ 
lièrement  indiquée. 

Jusqu’ici  nous  n’avons  étudié  la  paralysie  que  dans  les  nerfs  de  la 
vie  de  relation  et  dans  les  muscles  qu’ils  animent;  la  paralysie  des 
inouvoinents  organiques  intimes  de  nos  parties  ou  Vafonie  sera  apijré- 
ciée  dans  le  chapitre  sur  la  Médication  excitante;  à  cette  forme,  en 
effet,  conviennent  les  excitants  ;  mais  les  ganglions  nerveux  du  tri- 
splanchnique,  les  rameaux  qui  en  émanent,  les  fibres  musculaires  dans 
lesquelles  ils  distribuent  le  mouvement,  peuvent  être  le  siège  de  modi¬ 
fications  qui,  pour  n’êtrc  pas  identiques  à  celles  du  sj'slème  ner%*eiix 
de  la  vie  animale,  ont  cependant  avec  ces  dernières  une  grande  ana¬ 
logie,  Ici,  i)  faut  en  convenir,  les  excitateurs  n’ont  pas  une  inüuence 
aussi  immédiate  et  aussi  évidemment  utile  que  dans  les  circonstances 
que  nous  avons  indiquées  plus  haut  ;  cependant  la  vessie  et  l’utérus 
font  exception  à  cette  règle.  En  effet,  la  noix  vomique  dans  les  para¬ 
lysies  de  la  vessie,  de  l’œsophage,  l’ergot  de  seigle  dans  l’inertie  de  la 
matrice,  ont  une  efficacité  au  moins  aussi  grande  que  d'autres  agents 
excitateurs  sur  les  muscles  de  la  vie  de  relation.  Mais  dans  la  para¬ 
lysie  de  l’estomac  et  des  intestins,  maladies  dont  le  diagnostic  est  fort 
difficile,  et  qui  ne  se  reconnaissent  bien  qu’à  la  production  rapide  des 
gaz  qui  distendent  l’intestin  outre  mesure,  la  gymnastique  et  le  mas¬ 
sage  trouvent  une  assez  utile  application. 

Le  choix  dans  les  excitateurs  est  subordonné  à  certaines  conditions 
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relatives  à  ïa  spécialité  d’action  de  chacun  d’eux,  et  au  siège  de  la 
lésion  nerveuse. 

Ce  que  nous  avons  dit  dans  le  courant  de  ce  chapitre  suffirait  pres¬ 
que  pour  faire  ressortir  les  indications  spéciales  de  chacun  des  exci¬ 
tateurs.  Nous  avons  vu  en  effet  comment  les  strychnées  sont  plutôt 
conseillées  dans  les  paralysies  dépendant  d'une  lésion  des  centres  ner¬ 
veux;  l’électricité  dans  celles  qui  dépendent  d’une  maladie  des  con¬ 
ducteurs  ou  des  extrémités  nerveuses  ;  la  flagellation  quand  la  para¬ 
lysie  affecte  les  organes  génitaux  ;  l’ergot  de  seigle  quand  il  s’agit  de 
stimuler  l’utérus. 

Faisons  observer  toutefois  que  ceux  des  excitateurs  que  l’on  emploie 
à  l’intérieur,  et  qui,  préalablement  absorbés,  vont  porter  dans  toutes 
les  parties  de  l’économie  leur  influence,  peuvent,  dans  certaines  cir¬ 
constances,  n'ôtre  que  difficilement  supportés,  et  éveillent  d’ailleurs 
quelquefois  dans  des  organes  sains  des  stimulations  d’autant  plus 
énergiques  que  les  doses  ont  besoin  d’Ôtre  plus  fortes,  afin  d’éveiller 
la  sensibilité  endormie  dans  d’autres  points.  Cet  inconvénient,  peu 
grave  en  général,  peut  l’être  dans  quelques  cas,  et  alors  it  faut  recou¬ 
rir  à  ceux  qui,  comme  l’électrici té  et  la  gymnastique,  peuvent  être  diri¬ 
gés  à  volonté  sur  une  partie  et  sur  cette  partie  seulement. 
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Opium  {f^phim).  Suc  concrété  du  pavot 
somnirèr^r»  pnpftier  enuu ^  L.  (var, 

(ilbhm)^  Pupav^.racées.  p-iQxwv 

(jlf^conrwwO  des  Grecs;  des  Ara¬ 

bes;  AffiiiH  des  Perses,  etc,  Homère,  dV 
près  plusieurs  commetilateurs,  le  désigne 
sous  le  nom  de  ijjiade^  üv.  8), 

Le  nom  d'opium  vient  de  ôîiot,  suc. 

Le  pavot  somnifère  est  originaire  de 
rOrienl,  où  IL  croît  en  grande  abondance  ; 
plante  de  culture  facile,  que  Ton  a  pu 
avec  succès  naturaliser  en  EuropCj  et 
dont  l'exploitation,  bien  dirigées  est  de¬ 
venue  une  dos  branches  importantes  de 
notre  indasirie.  —  Les  opérations  à  Taide 
desquelles  on  retire  rOpîuin  varient  sui¬ 
vant  les  degrés  de  pureté  ou  d'énergie 
que  l’on  veut  réclamer  du  médicament, 

La  niéthoiie  d'cxtraciïon  îiKÜquée  par 
Dïoscnride^  celte  qui  de  nos  jours  est  en¬ 
core  suivie  et  qui  fournit  l’Opium  le  plus 
pur^  consiste  h  inciser  superficiellement 
les  capsules  encore  vertes  des  pnvots  :  on 
recueille  les  gouttes  laiteuses  qui  s'échap¬ 
pent,  anssîîùt  qii'eltes  sonlconcrétées  sur 
ta  plante,  et  Ton  oblienl  ainsi  un  Opium 
roussâtre  très-udorant.  C'est  l’Opium  des 
Orientaux, 

Hérodote  Tindique  comnir^  procédé 
usité  de  son  temps.  D'autres  auteurs  pré¬ 
tendent  que  rOpinm  est  un  produit  de 
Hncîsion  et  du  l'extraction. 

Généralement,  les  auteurs  s'accordent  à 
dire  que  l'Opium  du  commerce  est  ob¬ 
tenu  par  incisions  faites  aux  capsules  du 
Pavot,  Dtoscoride,  Kœmpfer  et  Charles 
Texier  font  piler  on  malaxer  l'Opium , 
tandis  qu'OIivier  et  Üêloii  ne  mention¬ 
nent  pas  celte  opération  et  font  sécher 
le  suc  directement. 

L’Üpiuni  brut,  tel  qu'il  nous  est  ap¬ 
porté  de  rOrîent,  se  présente  en  masses 
arrondies,  aplaties^  dont  le  poids  varie  de 


I2d  h.  3G0  grammes,  parsemées  de  pelli* 
cotes  et  enveloppées  de  feuilles  de  pavot,, 
de  fruits  de  ruiiiex;  rougeâires  à  Textré- 
rieur,  d’mi  brun  noirâtre  h  rîntérïeur^ 
dures,  à  cassure  brillante  et  cou. pacte, 
d'une  odeur  vireuse  particulière,  d’une 
saveur  amère  et  nauséeuse,  se  ramollis¬ 
sant  sous  les  doigts  par  la  malaxation,  et 
brûlant  avpx  facilité  en  répandant  ime 
fumée  épaisse  :  tels  sont  les  caractères 
pliysiftues  de  TOpium, 

Dans  le  commerce,  on  en  connaît  trois 
sortes  principales  i  VOftùim  tPÉ(/ypte^ 
rifpinm  fie  Cottsifmtùiopis^  VOptum  de 
Smf/rue  ou 

H  importe  de  les  savoir  distinguer  les 
uns  des  autres,  en  raison  de  leur  valeur. 
Ils  diffèrent  beaucoup  par  la  quantité  de 
morpliine  qtfjls  contiennent,  et  parleurs 
propriétés  médicales.  Aussi,  comme  en 
peut  facilement  être  induit  en  erreur  en 
jugeant  la  qualité  d’uu  Opîuiu  d’après 
ses  caractères  physiques,  tious  croyons 
devoir  insister  beaucoup  plus  sur  les  ca¬ 
ractères  chimiques,  qui,  d’après  Texcel- 
lent  travail  de  M,  Bcrihemot  (Jourmi  de 
ph,^  11»  IX,  1838/,  duivenl  seuls  dénoter 
sa  valeur  médicale  ou  commerciale* 
l.^Opfnm  (fÉpypfe^  celui  qui  est  le 
moins  répandu,  est  loujours  expédié  en 
petits  pains  orbiculairès.  aplaiis;  il  pré¬ 
sente  cet  aspect  et  ces  caractères  exté¬ 
rieurs  qu'on  a  cjutume  d’indiquer  comme 
particuliers  au  bat  Of^dttm  (cassure  nette 
et  luisante,  couleur  brun* foncé).  Cepen¬ 
dant  oct  Opium  est  de  mauvaise  qualité, 
la  quantîlé  de  morpliine  y  est  beaucoup 
plus  faible  que  dans  les  autres  Opiums, 
et  elle  est  mélangée  de  plus  de  narcotino. 
11  renferme  ï  à  :i  pour  lOi*  de  inoi'phine. 
Mil  outre.  Todeur  vireuse  particulière,  ca- 
vàciéristique*y  est  beaucoup  muins  forte* 
Après  avoir  fait  de  nombreuses  analyses 
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d’Opiiims,  M.  Berthemot  signale  snrJout 
Ja  niûppliine  comme  étant  Tobjei  principal 
cîe  ïa  faisslicalion.  C'est  la  narcotine  c|iron 
3' associe  quelquefois  en  très-grande  quan- 
iité.  Il  a  trouvé  dans  des  morptaiies  pro¬ 
venant  d'.MIcmaiifne  jusqu^à  lî  pour  tOO 
de  narcotîî^e;  dans  d’autres,  Urées  de 
Marseille,  jusqu^à  50  pour  îUÛ- 

VOpttm  fh  Constantinople  est  préféré 
au  précédent.  Il  est  moins  dur  et  moins 
cassant  que  TOpium  d‘Éî2:vpte,  souvent 
môme  assez  mou;  son  odeur  est  plus  forte. 
On  remarijue  au>si  que  sa  dissolution 
dans  leau  est  moins  acide;  Textrait  est 
plus  abondant  et  contient  plus  de  mor- 
])!iine  ;  la  matière  réainoïde  a  aussi  plus 
de  ténacité  Berihemot). 

Il  est  en  pains  de  2ü0  à  300  grammes, 
et  f enferme  12  pour  100  de  morphine. 

V^^pruoi  de  Snu/rne  est  supérieur  aux 
deux  autres,  c'est  le  plus  riciie  en  prin¬ 
cipes  actifs,  L:i  morphine  qu*on.  en  obtient 
devient  blanche  avec  phi^  de  facilité  et 
cristallise  inieui,  L*extrait  conserve  une 
odeur  vireuse  plus  pénétrante  que  celle  des 
Opiums  d'Égypte  et  de  Constantinople, 

Il  est  en  masses  de  100  à  i50  grammes, 
déformées,  aplaties^  couvertes  de  fruits 
<ii>  lintuex  P  Ce  qui  ii'a  pas  lieu  or¬ 

dinairement  pour  1rs  autres  Opitinis)  ; 
d'abord  mou  et  d’un  brun  clair,  mais 
bientôt  noircissant  à  Talr.  Lorsqu’on  le 
déebire  avec  précauiion  et  qu’on  l'exa¬ 
mine  à  la  ioupCt  on  le  voit  formé  de  pe- 
tites  larmes  blondes  ou  fauves*  transpa¬ 
rentes  et  agglutinées. 

Il  renferme  13  If  pour  lOO  de  mor¬ 
phine,  C'est  celui  que  le  Codex  ïndlqun 
comme  1  üpium  ofliclnat. 

Les  pliarmacologuea  ont  admis  encore 
plusieurs  auires  espèces  d’Opium,  telles 
que  VOcttnnt  de  Perse^  Vüpiuftt  de  idnde^ 
dont  011  distingue  trois  sortes,  ceux  de 
Poiffü.  de  Mntwn  et  de  fîennràs;  mais  ces 
espèces  sont  moins  estimées  pour  l'usage 
médicaL 

On  apprécie  ordinairement  l'Opium  dV 
près  la  quantité  de  inorphiiie  qu'il  donne  à 
Î'analy-P,  et  Ton  trouve,  sous  ce  rapport, 
des  UifTéreiices  considérables  dans  les 
produiis  répandus  dans  le  commerce, 
M,  Ihissy  a  analysé  deux  échaniîllons 
d'Opiuin  de  Smynie,  et  il  a  obtenu  de 
l^un  :t*qn25  pour  lUÜ  de  morphine,  et  de 
raiitre  Ce  rendement  paraît  ôtre 

généralement  celui  des  Opiums  de  cette 
provenance. 

D  nn  autre  côté,  le  docteur  Mouchead, 
attaché  à  la  Compagnie  des  Indes,  a  établi 
que  Ins  Opiums  die  llnde,  qui  sont  ex¬ 
portés  pour  la  Chine,  contieiment  des 
quantités  de  morphine  qui  varieiîl  depuis 
un  di'iui  jusqu’à  2  pour  ÎOu.  Mais  ces 
Opiums  ont  été  ramenés  à  ce  litre  par 
leur  mélange  avec  divera  extraits. 

Hes  Opiums  de  qualité  supérieure,  qui 
arrivent  rarement  jusqu'à  nous,  ont  fourni 
au  môme  observateur  l  ü*', 5  pour  iü  p  de 
morphine.  Cette  riciiesse  de  certahis 
Opiums  de  Linde  a  été  constatée  par 
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M.  P-ycn,  qui  a  obtenu  lartièine  propor¬ 
tion  de  morpliine  (IÜ8%7  pour  lûlO  d’un 
produit  ay;int  cette  origiïje,  et  qui  pré¬ 
sentait  la  plus  belle  api>arence  commer¬ 
ciale.  Des  produits  semblables  réliabiU- 
teraieni  promptement  dans  le  commerce 
la  réputation  des  Opiums  de  l^nde,  fort 
compromise  par  les  opiums  déclinés  aux 
Cliitiüis,  qui  se  sont  égarés  quelquefois 
jusqu'à  nous. 

Des  essais  tentés  en  Algérie  pour  la 
récolte  de  LOpUim  dans  un  climat  qui 
rappelle  celui  de  l'Anatolie,  la  terre  clas¬ 
sique  de  cette  substance,  ont  donné  des 
espérances  que  la  pacification  complèie 
de  ce  pays  permettra  sans  doute  un  jour 
de  réaliser.  Des  Opiums,  envoyés  à 
l'Académie  des  sciences  par  M.  Hardy* 
en  et  1814,  ont  été  anaî^'^sés  par 

M.  Payen,  et  ont  fourni  les  uns  V>,Ci2,  les 
autres,  4,8 i  et5,IÛ  pour  H)U  de  morphine, 
L'Opium  qui  avait  fourni  4,84  avait  été 
obtenu  par  un  temps  pluvieux, 

Kiilin  des  Opiums  recueillis  aussi  eu  Al¬ 
gérie  par  M,  Simon,  en  184 i,  ont  donné 
3, Inet  3, Si  de  morphine.  Lbi  échantillon 
obtenu  en  1HÎ3  et  analysé  à  la  pharmacie 
d'Algi^r  aurait  fourni  i2  pour  lOü,  Mais 
après  des  corrections  faîtes  parM.  Payen 
sur  le  produit  qui  u'avait  pas  été  dosé 
dans  un  état  de  pureté  assez  completi. 
celte  proportion  a  été  rédtiiu*  è  tu," 5* 

M.  lleveil  a  publié  récemment  un  tra¬ 
vail  intéressant  sur  les  OiHumsde  Perse, 
qui  ont  paru  sur  quelques  mart  liés  an¬ 
glais,  et  qui  se  présentent  sous  la  forme 
de  cylindres  de  la  grosseur  du  doigt  en¬ 
tourés  de  papier  blanc  on  rouge  hislrê- 
Çes  Opiums  reii ferment  de  5  à  2  pour  LOI) 
de  morphine. 

Ajoutons  queM.  Simon  a  donné  à  l'O¬ 
pium  récolté  par  lui  à  Alger  une  forme 
spéciale  qui  servirait  k  le  caractériser 
dans  le  commerce  :  sou  procédé  consiste 
à  eii'^enuer  TOpium  dans  des  capsules  de 
pavot. 

Ajoutons  encore  que  la  variété  dcpavot 
somnifère  euhivée  par  M,  Hardy  en  Algé¬ 
rie  était  le  (ïavüt  blanc  à  tète  ronde;  tout 
semble  indiquer  aus'-i  que  c'est  la  môme 
variété  quia  produit  les  0[ÛLinis  de  M.  Si¬ 
mon,  rendant  3.10  et  3,84*  Mais  les  re- 
chei'cbes  dont  il  va  être  question  donnent 
tout  lieu  de  penser  que  c'est  une  autre 
variété  qui  &  donné  TOpinm  riche  k  !0,15 
pour  lüu. 

Disons  toutefois  que  c’est  heon  qui  a 
couse î lié  le  pi-emier  la  cMÎiure  du  pavot  et 
la  préparation  de  l'Opiiîin  en  Luropc  et 
surtout  en  France.  En  Fi-anre,  M,  Petit, 
de  Corbeil,  a  obtenu  dt^  rOpium  qui  ren¬ 
fermait  de  IG  à  Iv pour  mode  morphine  ; 
le  général  Lamarque  a  obtenu,  dans  le 
département  des  Landes,  un  Opium  en 
grumeaux  agglomérés  qui  a  fourni  à 
M.  Laventou  I4  jïour  lût)  de  morphine; 
mais  un  résultat  très-ciirieux,  c'est  que 
Pehptîer  n'a  i)as  trouvé  dcmircatîne  dans 
rOpium  des  Landes;  eiilin  M.  Divespère, 
pharmaciei:i  à  MouL-de-Marsaii  (Landes], 
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a  trouvé,  dans  ropïum  récolté  par  hu,  de 
la  morphine  combinée  à  racide  suiruricjue 
tandis  qu'en  général  cet  alcaloïde  se 
trouve  dans  l’Opimn  combiné  à  l'acide 
méconique. 

D'un  autre  côté,  BL  Aubergier,  profes¬ 
seur  h  l'École  secondaire  de  médecine  de 
Clermont*  engagé  par  nous  à  diriger  vers 
les  papavéracées  des  recherches  enire- 
prises  depuis  plusieurs  années  sur  les 
sucs  laiteux  de  certains  végétaux,  s'oc¬ 
cupait^  dans  la  Limagne  d'Auvergne,  d'ex¬ 
périences  sur  ce  sujeU  Ces  recherches 
permettent  de  rendre  raison  des  dliréren- 
ces  que  nous  venons  de  signaler  dans  les 
Opiums  fournis  par  le  coimnerce  ou  ob* 
tenus  en  Algérie  par  divers  expérimen¬ 
tateurs.  Elles  conduisent  aussi  à  cetîe 
conséquence  déjà  entrevue,  que  le  cllinat 
est  loin  d'avoir  sur  la  qualité  de  l'Opium 
cette  influence  exclusive  qu'on  lui  attri¬ 
buait  autrefois.  On  peut  obtenir*  dans 
nos  contrées,  de  rOpium  de  qualité  su 
périeure  à  celui  que  nous  apporte  le  com¬ 
merce  étranger;  et  il  est  établi  pour  ce 
produit,  comme  on  Ta  déjà  lait  pour  le 
sucre,  (jue  le  travail  libre  et  intelligent 
des  nations  civilisées  peut  suppléer  aux 
conditions  plus  avantageuses  f|iro1Trent 
ailleurs  Je  climat,  la  valeur  bien  iiifé- 
Heure  du  soi  et  quelquefois  le  prix  moins 
élevé  de  la  main-d'œuvre, 

M.  Aiibergier  a  cultivé  plusieurs  varié¬ 
tés  du  pavot  somnifère,  et  il  a  pris  soin 
de  recueillir  séparément  les  produits  qui 
ont  été  obteiiüs  de  chaque  variété  à  di¬ 
vers  intervalles. 

Le  pavot  blanc  à  tête  ronde,  que  Von 
cUifive  dans  le  midi  de  la  France  pour  les 
besoins  de  la  médecine,  est  la  variété  la 
plus  productive,  La  richesse  en  morphine 
a  varié  dans  les  produits  des  diverses  ré¬ 
coltes,  et  elle  a  paru  diminuer  à  mesure 
([ue  la  capsule  approchait  davantage  de 
sa  maturité.  Celte  décroisscince  de  la 
morphine,  proportionnello  à  l'état  plus  ou 
moins  avancé  de  maturité,  pour  n'avoir 
pas  éié  constatée  par  Tanalyse,  n’était  pas 
pour  cela  tout  à  fait  ignorée.  On  savait 
(pte  les  capsules  vertes  jouissent  de  pro¬ 
priétés  bien  plus  actives  que  les  capsules 
do  pharmacies,  que  roii  ne  cueille  que 
lorsque  les  graines  ont  mûri,  aux  dépens 
des  sucs  du  péricarpe.  Quoi  qu’il  en  soit, 
rOpîuni  de  la  première  récolte  a  donné 
6, C  i  de  morphine  pour  JOO,  celui  de  la  se¬ 
conde  5,63,  et  celui  de  la  troisième  3,37* 

Du  Opium  provenant  du  mélange  du 
suc  laiteux  du  pavot  blanc  à  tète  ronde, 
et  du  suc  du  pavot  blanc  à  tète  longue, 
que  l'on  cultive  dans  le  Kord  pour  les 
usages  de  la  médecine,  a  donne  à  Fana- 
lyse  &,67  de  morphine  pour  la  première 
récolte,  et  les  produits  des  récoltes  sui- 
vantes  ont  été  trouvés  moins  riches*  Ce 
mélange  des  deux  sucs  avait  été  fait  à  une 
époque  où  Fauteur  de  ces  observations 
croyait  encore  que  deux  variétés  qui  ne 
dîtrèrent  que  par  la  forme  de  la  capsule 
devaient  fournir  des  Opiums  identiques. 


Il  n^en  est  pourtant  rien,  et  la  variété  à 
tète  longue  donne  un  produit  plus  riclit- 
en  morphine  Contrairement  aux  idée’V 
généralement  répandues,  les  pavots  longs 
que  le  Nord  fournit  à  la  médecine  sont 
plus  actifs  que  les  pavots  ronds  du  SJidi. 

Il  résiiUe  donc  de  toutes  ces  observa¬ 
tions  que  la  richesse  de  FOpium  eu  mor¬ 
phine  dépend  de  l'épofjue  à  laquelle  il  a 
été  récolté,  et  surtout  de  la  variété  qui  Fa 
produit.  Pour  faire  Fapplicaiion  de  ce*' 
priridpes  aux  échantillons  d’Opium  d’Al¬ 
gérie  qui  ont  été  analysés  par  M.  Payen, 
on  peut  dire  que  l'Opium  de  M.  Hardy, 
fourni  par  la  variété  ii  tète  ronde,  et  doiH 
le  rendementen  morphine  a  été  d'environ 
6  pour  lO^j  a  été  obtenu  dans  de  bonnes 
conditions;  que,  pour  les  Opiums  de 
BL  Simon,  riches  à  3,70  et  à  3, 8 H  l«:s  in¬ 
cisions  ont  été  commencées  trop  lard,  et 
qtFenlin  i'échantilton  qui  a  donné  plus  d  t 
10  pour  iÜO  de  morphine  a  été  produit  pai^ 
la  variété  à  lôte  longuct  ou  mieux  cocon ‘ 
par  quelque  autre  variété  du  pavot  som¬ 
nifère. 

M.  Du  mas  J  dont  le  nom  se  présente  tou¬ 
jours  en  première  ligne  lorsqu’il  s'agit  do 
recherches  qui  peuvent  avoir  un  grand  in¬ 
térêt  pour  la  science,  constatait  à  Genèv*» 
que  certaines  variétés  fournissent  un 
Ûpîuirn  plus  riche  en  morphine  que  ce¬ 
lui  du  commerce,  IVIM.  Pelletier  et  Ca- 
ventouûnt  également  indiqué  ce  fait,  que 
viennent  confirmer  les  expériences  de 
M,  Anbergier. 

En  elTcl  une  autre  variété  du  pavot 
somnifère,  le  pavot  brun  pourpre,  lui  :i 
donné  des  Opiums  dont  plusieurs  édian- 
lillOTis  ont  rendu  11,23,  lOjfl  d  ‘ 

morphine. 

La  variété  désignée  sous  le  nom  de  //rt- 
Vùi~œj7let(e  ou  paoof  nfdr,  que  Ton  cul¬ 
tive  dans  le  A'ord  pour  retirer  Fhuile  de 
SOS  graines,  a  donné  un  Opium  plus  riche 
encore  en  morphine.  Le  prouiiit  de  la 
première  récolte  a  rendu  17,63;  celui  du 
la  seconde,  13,87,  fait  qui,  pour  le  dire 
en  passant,  confirme  ce  que  nous  avons 
déjà  dit  de  la  décroissance  de  la  mor¬ 
phine  pendant  la  maturation  de  la  graine. 
Mais  la  quantité  d'Opium  que  Fon  prnit 
retirer  de  Fœillettc  est  si  faible,  qu'on  ne 
peut  songer  à  le  cultiver  dans  le  but  d’t m 
retirer  ce  produit  pour  le  commerce.  II 
ji’cn  est  pas  de  même  du  pavot  brun 
pourpre  ;  ses  produits  sont,  il  est  vrai, 
moins  abondants  que  ceux  du  pavot  blanc 
à  tête  ronde,  mais,  comme  ils  sont  deux 
fois  plus  riches  en  morpfiirîe*  il  s’étab'it 
une  compensaiion  qui  est  loui  entière  eu 
leur  faveur  :  ceüe  sorte  d’Opium  devrait 
être  employée  dans  la  pratique  médicale 
de  préférence  à  l’extrait  gommeux  d  0- 
pium,  qui  représente,  on  lé  sait*  moitié  du 
poids  de  l'Opium  brut.  On  comprend  fa¬ 
cilement  que  le  suc  laiteux  du  pavot 
pourpre  desséché  au  soleil  doit  l'emporter 
sur  un  extrait  toujours  plus  ou  moins  al¬ 
téré  par  Faction  du  feu.  Ajoutons  qu’on 
analysant  cet  Opium,  on  obtient  du  pro- 
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tnîci'  coup  la  morphine  piesqne  et 

isrtii s  être  salie  par  les  matières  résineuses 
qui  accompafînent  toujours  celle  que  four- 
lïii  J  Opium  de  pavot  blanc,  et  dont  un  a 
pour  but  de  le  débarrasser  dans  la  pré¬ 
paration  de  Textrait  gommeux. 

Toutefois  MM,  Descli armes.  Bénard, 
ïîenard,  etc.,  ont  extrait  du  pavot  h.  oeil' 
leite  un  Opium  tres-pur  qui,  analysé  par 
ÎV1\K  Acar,  Miallie,  Ouîboiirt*  Reveil.  etc  , 
a  fourni  Jusqu’à  2G  ]k>ui'  lit  ^  de  mor[)hiiie; 
de  sorte  que  cet  opium  ne  pourrait  être 
employé  en  pharmacie  comme  trop  riche, 
de  même  que  ron  doit  rejeter  certains 
Opiums  du  commerce  comme  trop  pau¬ 
vres  en  alcaloïdes  :  un  Opium  bien  choisi 
doit  renfermer  de  10  à  12  pour  100  de 
morphine. 

Après  avoir  encouragé  à  leur  début  ci 
suivi  avec  un  constant  intérêt  les  récher¬ 
ches  de  M.  Atîberi;ier,  c’est  pour  nous 
«ne  véritable  satlsfacîîon  de  pouvoir  an¬ 
noncer  que  ces  reciierches,  exécutées  avec 
itrje  si  intelli fiente  persévéraïue,  viennent 
d’ètre  déiinUivement  couronnées  d’un 
succès  complet. 

Ainsi,  à  Taide  de  procédés  nouveaux  qui 
sont  exposés  avec  détail  dans  le  Méihoire 
oriË:înal,  M  Aubergier  est  parvenu  h  éco¬ 
nomiser  les  deux  tiers  du  temps  employé 
jusqu’ici  pour  ia  récolte  î  il  en  résulte  que 
la  culture  du  pavot  somnifère  pour  en  re¬ 
tirer  rOpium  est  devenue  possible  en 
France  au  point  de  vue  économique,  et 
qu’écla  rés  par  les  données  de  la  science, 
nous  pouvons  obtenir  ce  produit  de  med- 
leure  qualité  que  les  peuples  à  demi  bar¬ 
bares  qui  en  ont  conservé  jusqu'ici  le 
monopole, 

M.  Buuchardat,  juge  sî  compétent  dans 
ces  matières,  s’est  appliqué  depuis  long¬ 
temps  à  étudier  avec  soin  tout  ce  qui  a 
rapport  h  cette  nouvelle  branche  d'indus¬ 
trie,  si  digue  d’ôtre  encouragée  par  tous 
tes  amis  du  progrès;  et  Texposé  qu’il  a 
don  lié,  dans  son  Annuüîre,  des  résultats 
exfrémement  remarquables  obtenus  par 
M*  Aubergier,  nous  a  paru  d’un  intérêt  et 
d'une  utilîié  tels,  que  nous  n'avons  pu 
résister  au  désir  de  luî  donner  place 
(5'=  édition). 

Opifim  infHgènej  ^  Extrait  (fAffium  indi- 

gène  de  pavot  pourpre  (Aubergîer). 

Les  nombreux  travaux  dont  l’Opiura  a 
été  récemment  l’objet,  on  faisant  coimaHre 
les  variations  extrêmes  que  présente  ce 
produit  tel  que  nous  le  livre  le  commerce, 
mérîtrnt  au  plus  haut  degré  d'attirer  Fat- 
tentioii  des  praticiens.  11^4  prouvent  que  les 
anomalies  dans  Faction  de  ce  médicament 
qu’on  a  cru  pouvoir  attribuer  à  l'état  des 
malades,  à  leur  idiosyncrasie,  n’avaient  le 
plus  souveiU  d’autres  causes  c^ue  des  dif¬ 
férences  dans  la  composition  dont  on  était 
loin  de  soupçonner  l'étendue. 

On  savait  qu’aux  lieux  de  production, 
chaque  jour  l’Opium  était  falsifié  davan- 
tagOy  que  souvent  on  môiail  l’extrait  de  la 
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plante  entière  au  produit  obtenu  par  inci¬ 
sions;  on  pouvait  jusfiü’à  un  certain  point 
distinguer  par  les  caractères  physitpies  k  s 
Opiums  ait!  SI  altei  es,  ntiUs  ce  qu  oii  ignO'^ 
rait,  c’est  que  des  Opiums  préparés  éga- 
le]uent  par  încisionsavec  le  suc  laiteux  pur 
et  sans  mélange  pouvaient  présenter  des 
variations  romprises  dans  les  limites  ef- 
IVayaiitcs  de  2  à  i:.  pour  lOh,  ainsi  que 
vient  de  le cojïstaler  M,  Auhergier,  et  de 
ïiaturo  à  ôter  toute  sécurité  aux  méde¬ 
cins;  ce  (|u’on  ignorait,  c’est  ï|ue  la  ri* 
c liesse  de  FOpium  dilVt  rp  suivant  la  va¬ 
riété  de  pavots  qui  l'a  fourni,  et,  pour  une 
même  variété,  suivant  Fépotpie  plus  ou 
moins  avancée  de  maiurité  de  la  capsule 
au  moment  de  la  récolte.  Il  en  résulte 
qu’en  ayant  toujours  recours  à  !a  meme 
variété,  et  en  choisissant  le  mümeiit  le 
plus  favoruble  pour  la  récolte  du  suc,  on 
peut  parvenir  à  resserrer  désormais  les 
diiïérencea  dans  la  richesse  eu  niorpliine 
dans  des  limites  aussi  insignifiantes.,,  que 
celles  constatées  entre  divers  Opiums 
du  commerce  étaient  dangereuses,  Parmi 
le^  variétés  de  pavots  que  Ton  pcui  choisir 
pour  la  préparation  de  rOpiuiii,  l'Acadé¬ 
mie  a  pensé  que  c’était  celle  qui  pouvait 
fournir  un  opium  assi  z  réirnlîèrement 
riche  à  10  pour  1(^0,  à  laquelle  il  conve¬ 
nait  de  donner  la  prélérence;  que  la  pro¬ 
portion  décimale  dans  .a  richesse  en  mor- 
])hine,  maintenue  dans  les  furmutes  à  ba^e 
d’Opiiiiu  indigt  ne  présentées  par  M,  Au^ 
bergîer,  permettait  aux  médecins  de  se 
rendre  plus  racilemeiii  comp'e  de  leur 
composition  ;  qu'il  importait  de  distitigin^r 
ces  nouvelles  prcparatitnis  di’s  ancictines, 
à  base  dX)pium  du  commerce,  qui  ne 
présentent  ni  la  même  pureté,  ni  la  môme 
richesse,  ni  surtout  la  meme  uniformité 
de  composition.  Pour  remplir  plus  com¬ 
plètement  les  in  l.<' niions  de  F  Académie  à 
ci^t  égard  M.  Anb^rgier  propose  de  dési¬ 
gner  son  Opium  imligéne  sous  le  nom 
qui  en  efiet,  son  véritable 

nom. 

Un  lit  dans  tons  les  ouvrages  de  matière 
médicale  qu’aux  lieux  de  production  on 
désigne  sous  le  nom  d*A/fitim  les  larmes 
laLiniises  (|ui  s’écoülunt  des  incisions  faites 
aux  capsules  du  pavot  ;  qu'on  réserve  ce 
produit  précieux  pour  les  familles  riches 
et  puissantes  du  pays,  (‘t  qu’on  ne  livre 
au  commerce  cpietles  protiuits  inférieurs. 

Aitisi,  voilà  un  premier  fait  établi,  et  il 
est  de  la  plus  grande  importance. 

Pour  ce  qui  se  rapporte  an  choix  de  la 
variété  à  cultiver,  les  belles  études  de 
M.  Aubergier  ne  laissciil  aucun  lionir.  Le 
h  ut  princii)al  que  Fun  doit  atteintlre  pour 
un  jïroduit  à  la  fuis  aussi  utile  et  aussi 
énergique  que  i'opiuin,  c’est  de  l’obtenir, 
autant  que  possible,  dans  les  conditions 
les  plus  voisines  de  VidenHlè.  Or,  quand  il 
s'agira  de  l’Opium  destiné  aux  usages  mé¬ 
dicaux,  la  culture  du  pavot  pour|ïre,  dans 
rétat  actuel  de  nos  connaissances,  devra 
toujours  être  préférée.  En  elïot.  de  pa¬ 
tientes  analyses^  renouvelées  dans  les  cou 
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ditionsles  plus  diverstîs,  pendant  nue  suite 
d'années  déjà  saiîsfai sanie,  nous  ont 
montré  que  l'Opium  extrait  avec  les  pré* 
cautions  convunabJ^^s  des  cafisules  du 
pavot  pourpre  se  rapproche  înliniment 
de  ce  type  de  richesse  en  morphine  de 

10  pour  lOU  que  r  vcadémîa  consacre. 

Pour  établir  solidement  sur  notre  soU 

où  elle  peut  être  surveillée,  cetio  belle 
industrie  de  la  fabrication  de  rO|nunn 
indigène.  Aubergîéi%  qui  s'est  occupé 
avec  tant  de  constance  et  de  succès  de 
cette  quesiion,  a  bien  vu  que  si  Ton  vou¬ 
lait  luiler  ijVGc  la  production  de  l  Asie 
Mineure,  il  fallait  jjerreciiüiiner  le  pro¬ 
cédé  minutieux  des  incitions. 

Tout  ce  qu  a  fait  cet  habile  observa¬ 
teur  peut  servir  de  modèle.  Procédé 
d’incîsîon,  méthode  pour  rerueitlir  et 
dessécher  le  suc.  utinsaümi  des  graine.?, 

11  ira  rien  laissé  h  désirer.  Aussi  nous 
pensons  qu'îl  est  indispensable  de  repro¬ 
duire  ici  Tcn semble  des  moyens  qu  il  a 
sî  lieureusement  appru|ïriés  à  la  prépa¬ 
ration  éciinomique  de  rUjiuim, 

Les  incisions  sont  pruüquées  avec  un 
instriiTnent  qui  porte  quatre  lames  de 
caîiiL  t^es  lames  sont  enchâssées  dans 
un  manciiG  parallèlement,  de  telle  façotï 
que  leur  pointe  ne  fait  saillie  que  de  1 
nu  i>  rtiilliinètres,  et  ne  peut  pénétrer 
dans  riiitvricur  de  U  capsule  La  préoc¬ 
cupation  qvi’enti  aîne  la  direction  h  don¬ 
ner  à  rinstrument  se  trouve  ainsi  écar¬ 
tée.  le  travail  est  plus  facile,  plus  rapide, 
il  peut  être  conlié  ù  des  mains  inexpéii- 
meiitécs  :  avaniage  considérable  lorsqu’il 
s’agit  d'introduire  une  industrie  nouvel  le 
dans  un  pays, 

Les  observations  de  M.  Beveil  Font  con¬ 
duit  ù  adtiiettre  qirune  seule  incision 
sufiiL  et  que  les  incisions  subséquentes 
donnent  des  <iualités  tel  cmeiu  faibles 
de  suc.  que  l'üpium  qu'elles  fournissent 
ne  couvre  pas  les  frais  d*êxplûîtation  ; 
d'aiUeurs,  par  une  seule  incision,  on 
pourrait  exiraîre  des  pavots  cultivés  eu 
France,  au  point  de  vue  de  la  graine,  une 
quantité  d'Opium  vingt  hûs  plus  considé¬ 
rable  que  celle  qui  est  consommée  an¬ 
nuellement  en  France,  et  qui  ne  dépasse 
pas  liqüiiü  kilogrammes. 

Au  lieu  de  laisser  le  suc.  qui  s'écoule 
l\  la  suite  d'incisions,  se  dessécher  sur  la 
capsule  exposée  aux  poussières  et  à 
toutes  les  intempéries  de  l'atmosphère, 
il  est  de  beaucoup  préférablej  pour  la 
qualité  de  l^Opiuiu  à  obionir  et  pour  as¬ 
surer  la  récolte,  de  le  faire  enlever  im¬ 
médiatement 

L’ouvrière  qui  fait  les  ïncîsions  est  sui¬ 
vie,  à  quelques  minutes  de  distance,  par 
une  autre  ouvrière  qui  en  recueille  le 
produit* 

Le  suc  est  eiisuitn  exposé  au  soleil 
jusqu'à  complète  dessiccaiion* 

Le  sont  ces  modificatiuns,  en  appa¬ 
rence  légères,  qui  crpendaiit  changent 
complètement  réconomie  du  procédé  par 
Incision,  de  telle  manière  que  le  prix  de 


la  main-d'œuvre  se  trouve  abaissé  dej* 
deux  tiers. 

Ce  sont  ces  détails  qui  ont  rendu  exé¬ 
cutable  ce  problème  de  la  fabrication  de 
rOpium  indigène.  ab;irdé  par  tant  de 
bons  observateurs  qui  n'ont  pu  le  réalî* 
ser  en  grand  (voyea  Clœvalier,  notice), 

^  Ce  n’est  pas  seulement  à  produire  en 
Finance  de  FOpium  acii/  et  iou* 

jonrs  îtif^nffque  que  AL  Aubergier  a  con¬ 
sacré  dix  années  de  recberebes  constan¬ 
tes  et  dispendieuses. 

En  adoptant  rxcimtvemenf  deux  formes 
pharmaceuïiques  parfaitemein  éiudiées^ 
il  peut  satisfaire  à  toutes  les  exigences 
de  la  thérapeutique,  et  éiou/iter  fe-  c/iwces 
de  ces  ff  (aies  erreurs  qui  o^  t  iuîîi  ^ie  fùis 
Æffî'üjf  C adnimsii  fiHim  *ie  c^s  }  ré^tnriüiom 
qui  étaient  adminisirées  par 

gouttes* 

M*  Auborgîer  nous  semble  avoir  com¬ 
plètement  résolu  un  problème  des  plus 
important?,  celui  d'administrer  1  Opium 
avec  \ûreié  eA  sécunté. 

C’est  en  granules  de  1  centigramme^ 
contenant,  par  conséquent,  :!  nülligram- 
mes  de  morphine,  que  Texirait  d’^flium 
a  été  admini'viré  soit  par  M,  lUyer,  soit 
par  AL  (irisolle*  Deux  pilules  onl  presque 
constamment  suffi  pour  déterminer  le 
sommeil.  Les  avantages  de  ce  mode  d'ad¬ 
ministration  sur  reinpioî  des  solutions, 
telles  que  les  divers  laudanums,  n’échap- 
peroni.  h  personne*  Ces  piluh^s  se  dis¬ 
solvent  très- facilement  dans  Teau. 

Ainsi,  avec  les  granules  d'extrait  dAf- 
fîuiu  de  M,  Aubergîer,  rien  n'est  plus  fa¬ 
cile  que  de  composerdespo^iO'-^.v  niante'^' 
contenant  une  dose  précise  d'Opium,  des 
iaremefds  ôifiacés  dont  la  piiîssancâ  nai  ^ 
colique  est  toujours  identique,  et  roii  n'a 
plus  à  craindre  ces  erreurs  trop  fréquen¬ 
tes  où  les  nombres  de  gouites  drs  lau¬ 
danums  sont  comptés  d’une  manière 
inexacte,  soit  dans  les  lavcmeinSj  soit 
dans  les  potions. 

Pour  remplacer  les  liniments  ou  frlc- 
tîoiis  opiacés,  lutemture  de 

mt  pourpre  de  Al*  Aubergirr  remplit 
toutes  les  indications;  elle  contient  lu 
cenuème  de  son  poids  d’extrait  d'Afliuui 
de  pavot  pourpre* 

Voici  les  rormules  proposées  par 
M.  Aubergier  et  adoptées  par  l'Aca¬ 
démie  : 

Âffium  ùidigêne  de  pavot  pourpre^ 

Faites  des  incisions  loiigitudinales  lé¬ 
gèrement  inclinées  aux  capsules  du  pa¬ 
vot  pourpre,  lorsqu'elles  ont  atteint  leur 
développement  complet*  et  avant  qu’elles 
passtnu  de  la  couleur  verte  à  la  couleur 
jaune;  recueilh  a  immédiatement  avec  le 
doigt  dans  un  ve  re,  le  suc  laiteux  qui 
s'écoule;  répétesE  ces  incisions  par  inter¬ 
valles  jusqu'à  ce  qu’elles  aient  embrassé 
toute  la  cir<  onférence  de  la  capsule* 
Réunissez  le  produii  de  la  récolte  dans 
de  larges  vases  à  fond  jdat  \  exposez-le 
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au  soit: il  cii  iiu*il  ait  acquis  uiiu 

coiisisiaiice  ferme  pour  pouvoir  être 
divisé  en  pains  do  .Vu  ixrammes*  Laissez 
les  pains  e\ posés  au  soleil  ei  i  1  air  jus- 
qu'^  ce  qu'ils  puissent  être  enveloppés 
dans  des  feuilles  de  papier  liuiJé  sans  s*y 
attacher* 

Cet  Affium  contient  le  dixième  de  son 
poids  de  morphine. 

Ext  mit  d\4ffiutn  imfigêne  de  pai^oi 

pourpre. 

Cuiîp^*2  ^>00  grammes  d^^fflnnl  de  pa¬ 
vot  pourpre  par  tranclms  ;  versez  dr  s- 
sus  n  litres  dVau  di^tillé^î  froide  ;  an 
boni  de  douze  heures,  malaxez  1  Opimn  ett 
après  douze  nouvelles  lienres  de  macé¬ 
ration,  passez  et  exprimez,  Soiuneiiez  le 
marc  h  nue  nouvel  o  macéra tî fin  dans 
f»  parties  d'eau  froide  et  passez  encore 
avec  expression.  Décantt^z  les  liqneurset 
évaporez-lcs  au  bain-marie  en  cousis-  ' 
tance  d’oxiraiL  Versez  sur  cct  extrait 
4  litres  d'eau  d^^tillée  froide,  agitez  de 
temps  en  temps  pour  faciliter  la  [ii^solu- 
tion,  passez  les  liqueurs  et  faîtes  évapo¬ 
rer  en  consistance  d'extrait  pilulaire. 

Cei  exirall  comîmu  un  cinquième  de 
son  poids  de  morphine. 

Vin  t^Affum  de  pavot  pourpre. 

Vin  de  Madère**.,,....  Sdn  gramm. 

Aflîum  de  pavot  pourpre.  50  — 

Faites  macérer  huit  jours  et  liltrez.  Si 
vous  ne  relirez  pas  une  dosi‘  do  vin  équi¬ 
valente  à  celle  èinployée^  lavez  le  résidu 
avec  une  qnantiié  de  vin  sollisante  pour 
compléter  5i0  grammes. 

Teinture  (tAf/înm  de  pamt  pourpre^ 

Kxtraît  d'Affium  de  pavot  pourpre.  10  ^r* 
Alcool  à.  ceniésimaux.  l  kîL 

Faites  dissoudre  IVxtrait  d’, Affium  de 
pavot  |>cuirpre  dans  l  alcoo!  et  flltrez  la 
sohition. 

Pour  obtenir  une  teinture  solide  h 
froid,  propre  exclusivement  h  l'usage 
extérieur,  dî mimiez  de  l^n  grammes  la 
quaniîté  d'alcool  employé  et  rem  placez-^Ia 
par  un  poids  égal  do  savon  animal  que 
vous  ferez  dissoudre  au  bain^niarie* 

Sirop  d\4f/ium  indigène  de  pavot 

pOH  rpre. 

Affium  de  pavot  pourpre»  l'%S 

Lau  . .. .. ,** .*» . 1  5d0  gram> 

Sucre  blanc,* .  fj'iuu  — 

Faites  dissoudre  rAffîiim  de  pavot 
pourpre  dans  l'eau»  filtrez  la  sohnioii; 
faite  s- y  dissoudre  le  sucre,  et  filtrez  le 
sirop  au  papier. 

lU  gramnieSp^  ou  deux  cuillerées  h  café 
de  ce  sirop,  roiuien rient  I  fçniîgtsiiniiiie 
d’Afliuiii  indigène  et  l  milligramme  de 
morphine» 
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Le  siriq),  que  Ton  poui  rait  aromatiser 
soit  avec  Teaii  de  laiiiiei -cerise,  soit  avec 
tout  autre  eau  aromatitjue,  e^i  destiné 
à  roui  placer  le  sirop  de  E>avol  bbnc  h  vi 
être  administré  a  la  phtcu  des  poli  mis  à 
buse  de  sirop  d'Opium  et  dont  laciîtm 
est  aussi  incertaine  que  celle  ties  élé¬ 
ments  qui  entrent  dans  leur  compo-'iiion, 
La  composînon  du  sirop  de  pavut  blanc, 
la  quantité  de  morphine  ([u'il  contieiu 
est  nécessairement  varia  hle  rom  mu  celle 
de  Textrait  de  pavot  tiui  en  est  la  base, 
et  dans  lequel  divers  observateurs  ont 
trouvé  depuis  l/'i  jusqu’à  :j  pour  HH)  de 
iiiorpbîne»  On  comprend  <|uellfî  incerii- 
lude  doit  rétsner  sur  la  composition  dhiii 
sirop  préparé  avec  un  tel  extrait.  Lors- 
qirii  a  pour  base  un  extr^ait  contenaiu 
I  pour  lü'i  de  morphine,  il  renfenne  un 
dix-millième  de  cet  alcaloïde*  c'est  pré¬ 
cisément  la  qtiaïuiié  que  coiiiient  con- 
staniment  le  sirop  d'ArJiiim  de  pavot 
pourpre*  On  aurait  donc  une  prépara¬ 
tion  équivalente,  niais  bien  plus  coii- 
îitatite  dans  sa  composition  et,  par  con¬ 
séquent,  dans  ses  effets  ;  comme  elle  est 
souvent  employée  dans  la  médecine  des 
enfants,  ceat  surtout  en  pareil  cas  qu'il 
ïni porte  de  pouvqir  compter  sur  la  régu¬ 
larité  de  composition  et  d'effet. 

Toutes  les  sopliisticaiions  de  rOpium 
se  résument,  on  peut  le  dire,  en  un-ï 
sonstraetion  du  principe  actif  ou  um* 
addition  de  maîièr''S  dunt  l'aspect  imite 
celui  de  ru  Ilium,  et  dont  ta  valeur  réelle 
est  d'ailleurs  beaucoup  moindre.  Quel¬ 
quefois  les  deux  fraudes  se  réunisseni 
pour  diminuer  la  quanijté  de  morphine. 
Mais  comme,  d'un  côté,  les  Mihstances 
ajoutées  sont  îni;rles,  ut  non  pas  nnisi- 
bles,  et  que  d’aîitenrs  aucun  intérêt  ui- 
s'attache  à  rextractioii  des  principes  an- 
très  que  la  morphine,  qui  e  t  seule  dhin 
usage  étetuhi,  il  s'ensuïi  cpie  faire  Testai 
d'un  Opium  supposé  rrelatê,  c'est  recher¬ 
cher  ta  proportion  de  morphine  quhl  ren- 
fermo. 

Or»  on  sbn  fait  une  idée  approximalivi^. 
en  traitant  ladîsï^oluiîon  aqueuse  du  mé¬ 
dicament  par  rammoniarpie  aiïiiiblîe.  Lü 
précipité  est  formé  par  de  la  iiiorphine 
imoure  ;  son  abondance  mditpie  larichessç 
du  produit  soumis  àlVxamen. 

Le  procédé  suivant  offre  toute  la  pré- 
cîî^îon  désirable.  L'Opium  coupé  en  tran- 
cbes  minces  macère  duranl  vingt-quai if 
Injures  dans  sept  fois  son  poids  d'eau  tli^- 
tîllée;  après  ce  séjour,  iï  est  trituré  fine¬ 
ment,  jeté  sur  ou  filtre,  cl  épuïsé  \  nr 
Teau  ijuî  doit  passer  enfin  incolore 

A  celte  dissolution  fihrèe,  on  aj  uite  utt 
excès  de  chaux  hydratée  on  porte  le  mé¬ 
lange  àTébuliiiion  pendant  cinq  minuies, 
et  Ton  filLfü* 

Cela  fait  on  traHe  pat  l'acide  chlorliy- 
drique,  puis  ou  ajoute  de  l’amnionia- 
qiie. 

La  morphine  préripîtép  estr/'cucillie&ur 
un  filtre  et  lavée  dblîortl  à  ralcool  faiblCi 
puis  ül'alcool  a  bouillant;  eafiji  on  itr- 
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uiiniîpar  ml  lavage  ll  rallier,  ou  fait  des- 
sécliev  et  1  oa  pèse. 

Ce  procédé  est  long,  et  nous  devons 
ajouter  que,  pour  obtenir  des  résultiits 
exacts,  il  faut  opérer  sur  une  asse^  grande 
quantité  d'Opiuin:  io  procédé  suivatiT, 
Lndir|ué  par  M,  (j  uîlleniioïKl^  de  Cyon, 
modifié  par  M.  lleveil,  est  pkis  prompt; 
il  donne  des  résultats  suffisants  pour  un 
essai  et  présente  rimmense  avaniage  de 
u’éxiger  qu'une  petite  quantité  de  matière. 
Voici  conunent  il  est  décrit  par  M.  Ile- 
veiL  On  prend  15  grammes  d'Opium  ; 
après  ravoir  coupé  en  petits  morceaux, 
on  le  desséclie  à  réluve,  jusqu’à  ce  que 
deux  pesées  successives,  faites  à  mie  lieurc 
d’intervalle,  donnent  le  môme  résultat  ; 
la  perte  de  poids  indique  la  (pianthé  d’eau 
que  renferme  l’Opimit  ;  le  résiclu  sec  est 
traité  par  75  grammes  d’alcoulà  cen¬ 
tésimaux  :  on  broie  dans  un  mortier,  de 
manière  à  obtenir  une  bouillie  lioinisgène 
que  l’on  passe  avec  expression  à  travers 
un  linge  lin  et  serré;  le  résidu  est  repris 
par  îngrammes  du  mèmealcool  :  on  passe 
de  nouveau  et  Ton  ajoute  aux  lif|iicurs 
réunies  quantité  suffisante  d’amnionia(|ue 
liquide,  Après  vingt-quatre  heures  de 
repos,  il  se  dépose  de  beaux  cristaux  de 
morpliine  inoSés  de  narcuiine  ;  on  les  sé¬ 
pare  par  décantation  et  on  les  lave  àl'eau 
diï-tillée  d'abord,  à  rétlier  ensuite  pour 
séparer  la  narcotîne  ;  on  fait  sécher  les 
cristaux  et  on  les  pèse.  Un  peut,  pour 
plus  de  sûreté,  ajouter  l  gramme  d’am¬ 
moniaque  aux  eaux  mères,  qui  souvent 
laissent  déposer  une  nouvelle  c^uantité 
de  morphine  que  Ton  réunit  à  la  pre¬ 
mière. 

Nous  avons  déjà  dit  quel(|ucs  mots  de 
la  fal  ification  de  l’Opium  ;  mais  les  frau¬ 
des  se  sont  telleniüMt  multipliées  depuis 
quelque  temps,  les  Opiums  factices,  c’est- 
à-dire  préparés  avec  le  marc  d’Ûiùum 
des  exliaits  de  divers  végétaux,  et  sur- 
tom  celui  de  Ja  grande  chélidoiue  {Che- 
iidùnium  rhajtiijt  du  pavot  cornu  (C/te- 
iidonrum  sont  tedctneMt  répan¬ 

dus  dans  le  commerce,  que  nous  nous 
faisons  un  devoir  de  signaler  ces  adulté¬ 
rations  aux  praticiens  ;  il  serait  indispen¬ 
sable  que  le  gouvernement  prît  des  me¬ 
sures  rigoureuses  pour  punir  et  empêcher 
ces  fraudes  qui  compromettent  d’une 
manière  si  grave  la  santé  publique, 

M,  Chevalier,  professeur  h  l'École  de 
pbarmachs  a  publié  un  excellent  travail 
sur  les  taisifications  en  général  et  sur 
trouvé  de  l'Opium  eu  pariiciilîer;  il  a 
celles  que  cette  substance  si  précieuse 
renferniait  souvent  des  quamiiés  telle¬ 
ment  considérabÈes  d’eau  (jusqu’à  50  pour 
lÜÔ)  et  si  peu  de  niorpliiiie,  que  l'action 
ibérapeutîque  devait  être  considérable¬ 
ment  diminuée,  et  presque  nulle  dans  un 
grand  nombre  de  cas, 

Lo  Codex  recommande  aux  pharma¬ 
ciens  de  n’admetire  que  de  J’Opium  titré 
à  10  pour  iOü  de  morpiiine  au  moins* 


Nous  donnons,  d’après  Gnibourt,  la 
quaniité  moyenne  de  morphine  coiitenuo 
dans  divers  Opiums  : 

Qurjiililé  moyenne 
ûa  ntarj^bitie. 

100  d^opmm  /  Étxil  mtm.  ÉIaI  sec, 

14,78 

J2,35  14. T2 

■  »  8j20 

»  i  6,51 

*  ■  ll,:i7 

1  i  H'  > 

>  >  18,00 

17, ii 

a  ■  14,9G 

*  * 

-  3.  21,00 

■  i 

15.(p0  17,30 

13,70  J  5, 46 

Quant  à  la  narcotine  et  à  la  codéine, 
leur  quanlité  tarie  aussi  beaucoup  dans 
l’Opium;  ropium  est  r^^gardé  par 
pharmaciens  coin  me  étant  île  bonne  qua¬ 
lité  quand  il  donne  50  pour  100  d’extrait 
gommeux  ;  mais  c’est  là  certaincnicnt 
une  très-mauvaise  appréciation, 

II  est  siiperfl'i  de  constater  les  caroc- 
tères  de  la  morphine  en  présence  des  di¬ 
vers  réactifs. 

La  co'f^pûifitfofi  cfiimique  âe  TOpium  est 
fort  compliquée.  Derosne,le  [ireinier,  s'en 
occupa  avec  soin  :  puis,  après  lui.  Sé¬ 
guin,  Sertuerner,  Robiquet^  Pelletier, 
Couerbe,  etc.,  qui  en  donnèrent  plusieurs 
analyses  successives,  11  résulte  de  ces 
reclierches  diverses  querOpium  ne  con¬ 
tiendrait  pas  moins  d  une  vingtaine  de 
pritjcîpe'î,  dont  six  cristal] isabies,  azotés 
et  plus  ou  moins  alcalins,  ont  reçu  les 
noms  de  morphine,  eoffeme^  pieudomorpht’ 
?iC^  pommorpAine  (tbébaine),  naradinr, 
riürcéme;un  autre*  également  cristalliaa- 
ble,  non  azoté,  nommé  f^/fConùte;  deux 
acides,  les  acides  méwiiffue  et  af.éhque; 
une  /iiiife  fixe,  une  hutle  volatile,  une  re- 
.«Vie,  du  caoutchouc f  une  matière  (extrac¬ 
tive,  de  la  gomine,  des  sulfates  de  po¬ 
tasse  et  de  chaux,  etc. 

Voici,  dhiiie  manière  généraîe,  la  com¬ 
position  cbimi([ue  dé  l’Opium  : 

Alcaiis  fQrii\ 

Morphine,* . .  lf>,00  p.  lÜO 

Codéine.*,.--,-,,.,,*.  0,06  — 

Thébaîne, .  0,15  — 

Cryptuliiie 0,0020 

Alcalis  fùiôks , 

Narcoline,  ,  G, 00  — 

Papavérine, ,  I,ü0  — 

Principes  neutres^ 

Narcéine.  * , .  * - - - - - -  0,.00i  — 

Méconinc  *  *  ^  ,  0,026  — 
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Opfem  de  <  ODstunlinupIc 
Opium  de  Stîiynic. , , . , . 
0|>ium  (l’É:|yp\e. 

Opium  de  i'Uide. 

Opium  de  Pcrâc, 

A  ferrie  . 

L^iudes ,  gênerai 
Lamarque.. 

blaiic  de  l,o'ir-cl- 
Cher,  dé  Morgan , , . , 
Tavüt  pourpre.  .Xuber- 
gîer. . . 

Pavot  œiJletle,  Géeiard. 
“  Odiqèa  , 

—  Rt'ii.ird, 

—  de  Mor- 
j^an . , . 

—  î.epajrede 
Giüurs, . 


orituM. 


Acifie^ 

A*  méconiqne* **.*,* *  — 

A.  tïiébülïvcciciiic, .  » , , ,  1^50  — 

IL  serait  peu  profitable  de  faire  l’his¬ 
toire  de  tous  les  prînci|ies  de  l’Opium; 
nous  nous  contenterons  de  signaler  er.  de 
décrire  ceux  qui  sont  les  jdus  împoilants 
sous  le  point  de  vue  inédicaL  —  Nous 
meitrons  eu  prendère  ligne  la 
et  la  codtiifie^  puis  la  *tttrciiiînç,  qm  jus¬ 
qu’ici  a  été  fort  peu  employée. 


Morphine  (A}forphînn)^  , 
C«Mli^\zO«,2aq. 


Principe  immédiat  de  nature  alcaline, 
découve VI  par  iM.  Sortuenier,  eu  ISKb 
l'ette  substance  est  cristallisée  en  ai¬ 


guilles  blaiiclies  prismatiques,  rcctangu- 
Jaires;  inodoj’e»  presque  insipide  à  cause 
de  son  insolubiliié,  mais  très-amère  lors¬ 
qu'elle  est  dissoute  ;  in  ail  érable  à  rair, 
La  inorpliine  est  composée  de  :  car- 
bont%  VJl'iiS]  hydrogène,  G,7*î  (ïxygéiie, 
IGJ8,  et  azoïe,  4,80*  Llle  est  soUibu!  dans 
los  huiles  fixes  et  volaîiles,  presque  inso¬ 
luble  dans  l'eau  froide  ;  l'eau  bcuiillaute 
en  dissout  un  quaire-vîngt- douzième  de 
son  poids;  Létlier  eu  dissout  à  peine  ; 
c'est  l'alcool  qui  est  son  meilleur  dissol¬ 
vant.  (Ibauirée  doucement,  la  mür|)bjnc 
fond  f't  cristallise  en  masses  rayonnées, 
Llle  jouit  des  pntpnétes  alcali  tien,  verdit 
ic  sirop  de  violeite  ei  rougit  le  curcuma  ; 
SC  coinbiiio  aux  acides  pour  former  dos 
sels  stables,  et  néanmoins  elle  se  dissout 
dans  les  alcalis  caustiques.  Ses  principaux 
caractères  clÙTiiiques  sont  de  prendre 
une  belle  couleur  rouge  par  l’acîde  nîtri- 
ciue  concentré,  de  se  colorer  en  bleu  par 
des  sels  de  f^4*  au  maximum  d'oxydation, 
et  de  rédtiiH'  racide  iodir|ue;  tout  cela 
en  vertu  de  son  pouvoir  désoxy gênant. 

Preparnhfot ,  —  Le  procédé  que  jtous 
avons  conseillé  pour  l’essai  de  TOpium 
e&l  eu  même  temps  un  irès-bou  moyen 
de  préparer  la  morphine- 

[|  y  en  a  plusieurs  autres  dont  nous 


allons  indiquer  les  principales  particula- 
rilés. 

Dans  tous  les  cas,  on  conmmeitce  par 
se  procurer  la  dissoluiion  dans  l’eau  de 
tous  1ns  principes  de  l’Opium  solubles 
dans  cr*  vébk  iilc»,  L’est  sur  celle  dissolu¬ 


tion  cjne  l'on  agît  iillé  rien  renient,  car  elle 
renfc^rriM'  le  inéconate  de  morphine* 
Après  CfUte  opération  préliminaire,  les 
uns  préci|>iteni  immédiaiemeiit  la  mor- 
pliine  à  l’aide  dbme  base  plus  puî.ssruiie* 
Sertueruer,  les  auteurs  du  Lodex  et  llot- 


tot  emploient  l’ammoniaqiîc,  Lobîqiiet 
préfère  à  tort  la  magnésie.  Les  atiires 
font  préalablement  passer  la  niorplnne  i\ 
l’eiat  de  c I do vby dilate,  et  traitent  aussi 
l-ar  la  chaux  :  ce  u'est  qifcn  dernier  lieu 
qu'ils  précjpîlent  j»ar  rammoniaque* 

Ici  encore  d^•ux  variétés,  suivant  que 
1  ou  fait  agir  d'abord  ta  chau.v,  puis  l'a- 


I  if> 

eide  chjürliydrique,  on  bien  que  l'on  em¬ 
ploie  diveciomeiit  le  chlorure  de  calcium 
comme  le  fait  (irégory,  La  chaux  a  pour 
but  do  précipiter  les  acides  et  les  ma- 
tièrtjs  colorantes. 

La  morphine  obienuo  par  un  de  ces 
procédés,  fiuel  qu'il  soit,  re tient  un  peu 
de  matière  foloraiiliî  et  de  la  narcotine. 
On  la  décolore  par  un  charbon  animal,  et 
on  la  prive  de  naiTotine  par  des  lavages 
h  l’alcool  et  à  l'éther. 

Le  procédé  do  (îrégory  est  gihiérale- 
ment  adopté. 

I.a  morphino  a  été  rarement  employée 
pnriîî  ou  la  donne  ordÎMairement  smis 
forme  de  sel  combiné  avec  les  acides 
acétique,  sulfurique  et  chlorhydriqtie. 

AciHftie  de  moi^phine 
(  A  cet  ^  is  mùrp  h  ir  )  * 

C'est  un  seul  neutre  qui  résulte  de  Tac 
lion  de  l’acide  acéti([ue  sur  la  morphiiie 
Jl  est  blanc,  inodore,  d'une  saveur  très- 
a  ni  ère, 

Lé  sel  est  mai  menant  presque  proscrit 
du  la  matière  médicale,  qnoîqLfil  ait  joui 
naguère  d'une  grande  ré|udailot)  Il  est 
soluble;  mais  il  perd  faciicni  nni  nue  grande 
quantité  de  son  acide  et  par  là  sa  solu¬ 
bilité. 


Chheht^drafe  de  morphine 
(:^41«9AzO^HCI,(ifl()  Zlhh 

{Chlor/iifilciL'i  mocphi-.^ff-'c) . 


Mijridiinn . .  .  ..  . . 
Acide  chlorliydr, 
f\au  distillée..**. 


lOt) 


à  l,i:  ( 


t 


gramiii. 
s. 


liéduisez  la  morphine  en  poudre  fine; 
délayez-la  dans  une  petite  qiKuitiié  dVau 
chaude,  et  ajoutez  cU*  l’acîdc  chlorbydrU 
que  étendu  de  son  vohmie  d'eau,  en  quaii- 
lité  stifllsaruc  pour  obtenir  une  sohiiioti 
complète.  Concentrez  ensuite  la  I  queur 
au  bain-marie  jusqu’à  crisuihisation,  et 
abandon nez.-la  à  eüe-méme  dans  un  lieu 
frais. 

Le  rldorhydratc  de  itiorphine  cristal¬ 
lise  en  fibres  soyeuses  :  il  se  dissout  dans 
30  parties  d’eau  froide  et  dans  moins  de 
son  poids  d'eau  bouillante.  H  est  colore 
en  bleu  par  la  solution  de  percldoriire  de 
fer.  lÛO  parties  de  clilorlivdrale  de  mor¬ 
phine  cristallisé  renferment  76,^  parties 
de  morphine.  Le  chlorhydrate  de  nior- 
pliine  doit  être  employé  de  préférence  à 
f acétate  de  morphine, qui  est  moins  stable. 

Quant  iui  sf*//'a(c  ^te  morphine t  on  le 
prépare  comme  le  chlorhydrate,  en  sub¬ 
stituant  l’acidc  sulfurique  à  l'acide  chlor¬ 
hydrique* 


Sirop  de  chlorhfjdrftie  de  morphiMCt 
Sirop  de  morphtoe 
[Simptiii  cmn  chlorhi/drote  morphico) 


Lhlorhydrntc*  di-  niorphinc. 
Kau  disiillée ......  P  . 

birop  de  sucre  incolore.-* 


g  ram, 
98  — 


i 


iSO 


MÉDICAMENTS  STrPEFIANTS. 


Dissolvez  le  cblorliydratr^  de  morpliioe 
diiiis  Teau  distilliie  et  mélangez  la  disso¬ 
lution  avec  ie  siro|)  de^^iicre, 

20  gt'annuies  de  ce  sirop  coiitienncat 
î  centîgraiiime  de  se  J  de  niar|ihtiie. 

Préparez  de  la  même  iiianière  ie  sirop 
de  sulfate  de  morphine-  ft.odcit.) 

On  prépare  encore  un  ciiruiif  de  mor* 
lihme^  mais  il  est  inusité. 

Codritte  [eod^buf).  C^^lD^AzO^/Jaq,  Al¬ 
caloïde  découvert  dans  l’Opium  en  i8:j;î 
par  M.  Robi<|tict,  cristallisable  en  prismes 
rhomboîdaus  droits;  inodore;  d'une  sa¬ 
veur  ivés-an^ère  ♦  sulublr  dans  Veau  et 
dans  Falconl  ;  trés-sirluhle  aussi  dans  Té- 
Üier^  ce  qui  distingue  cette  substance  de 
la  morphine;  insoluble  dans  les  alcalis 
causticjiies  :  ne  se  roioratit  pas  en  bleu 
par  les  sels  de  peroxyde  de  fer,  ni  en 
rouge  par  racîtle  nitri(|iie, 

Vvepnmtkm.  On  l’obtient  en  décompo- 
sant  une  Êolution  d’üpium  par  le  ciilo- 
rure  de  calcium  ;  il  reste  dans  les  liqueurs 
du  chlüibydrate  de  morpliine  et  de  co¬ 
déine  :  mais  en  décomposant  ce  chlorhy¬ 
drate  [»ar  rammoiiiaqiiet  la  morphine  est 
précipitée.  En  éva|mtant  les  eaux  mères, 
on  obtiiîfU  la  t|ui  se  purifie  par 

plusieurs  cristallisai  ions, 

La  codéine  doit  être  essayée  par  les 
pharmaciens  :  on  a  signalé  sa  falsifica^ 
lion  au  moyen  de  l  urséniale  de  mmle  qui 
f  isiallisc  comme  elle. 

On  prépare  en  Angleterre  un  sel  double 
de  morphine  et  de  codéine  {sel  de  Gre- 
gory,  chlorhydrate  double  de  morphine 
et  de  codéinej  que  beaucoup  de  jjrati- 
ciens  ont  reconnu  préférable  h.  la  co¬ 
déine,  rpiaut  à  remploi  thérapeutitpie. 

l  a  cotléinc  peut  s’em|doyeren  j>îlides 
ou  en  dissolution,  dans  un  looch  ou 
dans  un  jnlep,  l  e  chlorhydrate  de  co* 
déine  paraît  être  plus  actif. 

On  prépare  un  sirop  de  codéine,  dont 
voici  la  formule  : 

Sirop  de  Codéine 
[Struptiü  cum  Codeit^a). 

Pr,  :  Codéine  pulvérisée* ,  * . , 

Eau  distillée . .  34  gram. 

Sucre  irès*blanc. .  G6  — 

Faites  dissoudre  à  chaud  la  codéine 
dans  Teaii  distillée  ;  ajout ez-y  le  sucre, 
faites  fondre  et  laissez  reirohtir  ;  si  le 
produit  obtenu  ne  pèse  pas  MÛ  grammes, 
ajoutez  la  quaniiié  d’eau  nécessaire  pour 
complète!  ce  poids  et  ÜHiez, 

2u  grammes  (une  cuîJlerée  f\  bouche) 
de  ce  sirop  contiennent  4  centigrammes 
de  codéine;  5  grammes  (une  cuillerée 
à  café)  en  coiitîenneut  J  cBiit^rammCi 
(Codex.) 

Narcéhie.  C^®ÏI  La  narcéine  a 

été  découverte  en  18:2  par  PeJlelier. 
File  peut  se  p^é^cnte^  sous  forme  cris- 
laJiinej  elle  est  fus.ble  à  no*  ;  soluble 


dans  IVau,  l'alcool  bouillant  ei:  dans  l’a 
cidi^  acétiquo  dilué  cljami,  insoluble  dans 
l’éther. 

L'acide  chlorhydrique  juir  légé renient 
étendu  îa  colore  en  bleu  d’a^îur, 

L'iuile  la  colore  en  violet. 

On  la  prépare  on  traitant  par  l'ammo- 
niagué  l'extrait  d'Ûpinii]  privé  de  la  mor’ 
pliiue;  on  îiltre  et  ou  précipite  par  l'acé¬ 
tate  de  plomb.  La  liqueur  filtrée  est  dé¬ 
barrassée  de  r^xcès  de  pï^îmb  par  Tacide 
siiirurique;  on  neutralise  par  Tainmo- 
nîa{|ue  et  Ton  évajiore  jusqu’à  pellicule* 
Il  se  dépose  une  masse  cristalline  quî^ 
lavée  à  i'eau  distillée  froide,  est  reprise 
pat  Teau  bouillante  et  abandonnée  à  elle- 
même  pour  une  dernière  cristallisation. 

A’rtrco/tne  fsel  de  Derosne).  Autre  prin¬ 
cipe  immédiat  contonn:  dans  lOpium, 
Celte  substance  a  été  découverte  par  De- 
rosiie  en  1SU3,  puis  étudiée  avec  beau¬ 
coup  de  soin  par  Robiquet.  Elle  cristal¬ 
lise  en  aigiiilies  déliées  on  en  prismes 
rbombûïdaux  ;  elle  est  peu  soluble  dans 
ralcool  froid,  plus  soluble  dans  Talcoûl 
chaud^  se  dissolvant  facilement  dans  Té- 
iber  sulfurique,  à  1  aide  de  la  chaleur; 
elle  s’unît  difficilement  aux  acides  pour 
former  des  sels. 

Cour  se  procurer  la  narcotîne,  on 
prend  le  marc  d’üpium  épuisé  parTeau, 
provenant  de  la  préparation  de  la  mor¬ 
phine;  on  le  fait  bouillir  avec  l'acide 
acéiiipje  àdeux  ou  trois  degrés,  on  passe, 
011  filtre  les  litiucurs,  et  on  précipite 
par  Tammoniaque  On  purifie  la  uarcoiine 
qui  se  précipite  en  la  dissofv.int  à 
chaud  dans  de  TüIcooI  auquel  on  ajoute 
un  peu  de  charbon  animal  ;  on  filtre 
bouillant,  et  la  narcoiine  cristallise  par 
le  refroidissement. 

La  narentine  est  fort  peu  usitée  ;  elle 
n'est  jusqu'ici  connue,  en  thérapeutique, 
que  par  quelques  expériences* 

L'Opium  sert  à  préparer  une  foule  de 
médicami-ms  com|>üsés.  Nous  allons 
|iasscr  en  revue  la  plupart  des  prépara¬ 
tions  dotit  il  est  la  base. 

Püür  procéder  avec  ordre,  nous  admet¬ 
trons  la  division  suivante  ; 

1®  Préparanons  obtenues  par  ractioii 
de  Teau  sur  l'Opium  ; 

2'*  l  ar  l’aciion  de  l'alcool; 

Par  l'action  du  vin  : 

4^  Par  haciion  de  Tacide  acétique. 

Nous  dirons  d'abord  que  rOpium  en¬ 
tier  est  peu  usité  ;  on  le  réduit  en  poudre 
Hprès  l’avoir  fait  sécher,  er  celte  poudre 
sert  quelquefois  à  saupoudrer  les  cata¬ 
plasmes. 

Les  produits  par  i^eau  sont  les  sui¬ 
vants  : 

Extrait  d’Opîuni  (r^rtraefum  Opii)i 
Extrait  ihébalquc. 

La  préparation  indiquée  par  le  Codes 
est  la  suivante  î 


OPIUM. 


m 


Pr.  :  Opium  cboisi. I^OCO  jacram. 
Eau  distillée. — 


40  Pilules  de  cyuoglosse  opiacées 
{piiuiæ  cum 


Coupez  rOpium  par  tranches  très- 
minces»  et  versez  dessus  8  kilogrammes 
d'eau  distillée  froide;  au  bout  de  douze 
heures,  maJaîtez  rOpium  avec  les  main  s; 
-et  après  douze  nouvelles  lieu  res  de  ma¬ 
cération,  passez  sur  une  toile  et  eiîpri- 
inez;  üomnetiez  le  marc  à  une  nouvidle 
macération  dans  4  kilogrammes  d'eau 
distillée  froide,  pendaiU  douze  lieures, 
et  passez  encore  avec  expression;  décan¬ 
tez  les  ÜÉîueurs  et  évaporez-leâ  au  bain* 
marie  juscpi'cii  consisiance  d'extrait; 
versez  sur  cet  extrait  dix  parties  d‘eaa 
froide,  agitez  de  temps  en  temps  poiir 
faciliter  la  dissolntion;  laissez  déposer 
les  parties  insolubles;  passez  les  lii|iieurs 
et  faiies-lcs  évaporer  jusqu’en  consis¬ 
tance  d'extrait  piUdaîro. 

2®  Extrait  d'Opiuni  privé  de  iiarcotinc 

Opii  nhsifue  tiarcotind). 

Pr.  ;  Extrait  d'Opium..*,  q.  s» 

îîau  froide .........  f\.  s. 

Délayez  l'extrait  d'Opîum  dans  de  Veau 
de  manière  à  lui  donner  la  consistance 
d’uu  sirop  ;  introduisez  cette  lifjueur  dans 
un  flacon  de  verre  et  versez-y  huit  fois 
son  volume  d'éther  sulfurique,  bouchez 
ie  flacon,  agitez  vivement  et  de  temps  à 
autre  pendant  un  ou  deux  jours;  décan¬ 
tez  réiber,  ajoutez-ou  une  nouvelle  c[uan- 
tité  égale  à  la  première,  et  renouvelez 
Vagitation  ;  au  bout  de  deux  jours,  dé¬ 
cantez  celte  liqueur  étliérée,  et  rempla- 
cez-la  par  une  nouvrilo  dose  d'étbei%  et 
ainsi  de  suite  jusqu'à  ce  que  l’éther  ne 
laisse  aucun  résidu  par  Vévaporation  ;  fai¬ 
tes  alors  év.q>orer  la  dîssoUition  aqueuse 
jusqu'en  consistance  pilulaire. 

On  peut  aussi  préparer  cet  extrait  en 
pistant  l'opLum  avec  de  la  poix,  qui  con« 
tracte  avec  la  narcotine  une  conibmaison 
que  Veau  ne  dissout  pas  (Lïraousin-La- 
motîie). 

Magendie  désignaîl  le  marc  d'Ojnum 
épuisé  par  Veau  sous  le  nom  dV.r'jv/i7 
d^Opium  marpftùie.  Il  est  tout  h  fait 
sans  action  et  inusité. 

3”  Sirop  d’extrait  d'Opium  ewm 

exirûcio  Opti).  Sirop  thébaîque, 

Vr,  :  Extrait  d’Opium.,*,.*.  2  gram. 

Eli  U». 8 

Sirop  de  sucre.  000 

h\  5,  a, 

20  grammes  de  ce  sirop  contiennent 
4  ceiuîgrammes  d'extrait  d  Opiuni, 

Eu  ajoutant  à  IDU  grammes  de  ce  sirop 
d'Opium  .SU  cecitigrammes  d'espr  it  volatil 
de  succin,  on  obtient  la  préparation  con- 
riue  sous  le  nom  de  sirop  de  Karùbé 
(Codei.) 


Pr.  ;  Écorce  sèche  de  racine 


de  cynoglosse. 

ÎO 

gram. 

Semences  de  jusquiame 
Extrait  gommeux  d’O- 

10 

pium. . . . . . . . . 

10 

— 

AlyrrUe, 

là 

— 

< liîhuii  . . . . . . . 

(2 

4 

_ _ 

('.astoréunt.  . 

4 

Sirop  de  miel* *,,*.*.. 

35 

— 

ün  pulvérise  ernïeïnble  les  semences  de 
jusqui.ime  et  U  racine  de  cynogloase.  ci 
séparément  cheicuTio  des  autres  substan- 
res  ;  on  ramollît  l'extrait  d'Opium  avec 
un  peu  de  siro[q  et  Von  y  incorpore  les 
poudres. 

Faites  des  pilules  de  ÎO  centigrammes, 
qui  contienneui  chacune  2  ceiiLigrammes 
d’extrait  d'üpium. 

Teinture  d'extrait  d’Opium.  Teinture 
ihébaique  (iiuciiira  cum  exüacto  Ofdi). 

Pr.  :  Extrait  d'Opium  aqueux  10  gram» 
Alcool  à  OU”  ceniigr. .  * ,  rJO  — 

Faîtes  dissoudre  par  une  macération 
suffisamment  prolongée;  Jihrez. 

Produits  par  rakooL 

I®  Teinture  d'Opium  ammoniacale 
{4kxir  paréf/oriquep 


Opium  choisi .  .*,...♦. 

8  gram. 

Fleurs  de  benJoÎTi  * , . . . 

12  — 

Safran .,.*«<  *  +  *.#***♦. 

I2  — 

Huile  volatile  d'anis» , . 

2  — 

Ammantac|ue  litinide. . , 

lüO  — 

Alcool  à  Su®  centigrades 

(34"  Cart.),  ,,*.....* 

358  — 

Faites  macérer  pendant  huit  jours, 
lîltrez. 

2*’ Teinture  d’Opium  camphrée  iTinctura 
curn  extraçto  Opii  Cimphorutu), 


Pr.  :  Extrait  d'Opium .  3  gram. 

Acide  benzoïque,*.  ...  *  3  — 

lliiüe  volatile  d'anis,.,  3  — 

Camplire. .  2  — 


Alcool  b  G(r  centîgr. .  G5Û  — 

Faites  macérer  huit  jours,  filtrez* 
10  grammes  de  celte  teinture  renf&rnient 
.J  centigrammes  d'extrait  d'Opium, 

Liqueur  fmtichoLhiqrie  du  professeur 

TanUett, 


Pr.  !  Laudan*  de  Sydcnlmni*  12  gram. 
Ess*  de  menthe  angUlse,  ^2  gûut , 

Alcool  à;ïf.- . .  ^U  cent. 

Eau  dUtillée* . . . .  GO  cent  * 


iîiiere  .  20l>  gram* 


m 


Mi':i)[C AM KNTS  STUPl^F lA NTS. 


On  en  donne  anx  adultes  un  verre  h 
Madère  jusqu'à  un  verre  k  Bordeaux 
toutes  les  deux  heures* 

Pour  les  enfantSi  la  dose  est  d'une 
cuillerée  h  café  chaque  fois.  La  liqueur 
leur  est  donnée  pure  ou  diluée  dans  de 
Tin  fusion  de  camoinille* 

Profhali  pur  /e  vin. 

Le  vin  dissout  tous  les  principes  de 
rOpîum  que  Ton  peut  dissoudre  ;  en  ou¬ 
tre,  par  Talcool  et  les  parties  acides  qu'il 
contient,  le  vin  est  plus  propre  que  l'eau 
il  SC  charger  de  la  narcotiiie,  de  riiuilo 
et.  de  la  résine* 

Les  plus  importantes  préparations  sont  : 

V*  Vin  d'Opiiim  composé  (lauflanunt 
lifpiifie  fie  Sydenham.  Vùtum  O  pii  campa- 
siium). 

Pi%  :  Opium  de  Smyme  coupé 


en  morceaux* 

200  gram 

Safran  incisé,, 

lOtt  — 

Cannelle  de  GevUn* ,  * . 

!5  — 

Girolles  concassés. ,  * . . 

15 

Vin  de  Maisga*  ,.,.** 

1  ,G00  — 

Mêlez  le  tout  dans  un  matras,  faîtes 
macérer  pendant  (|uinze  jours'  passez^ 
exprimer  foitement  et  fillrez, 

4  grammes  de  cc  laudanum  valent 
50  centigrammes  dT)pium  ou  S5  centi¬ 
grammes  d'exirait* 

A  la  longue  J  le  Und^imim  de  Sydenham 
se  déi  olore  sans  rien  perdre  de  ses  pro¬ 
priétés;  il  s^y  forme  vni  dépôt  de  matière 
colorante  de  safran  privée  d'iiuile  vola¬ 
tile  :  celle-ci  reste  daru  la  liqueur* 

On  a  proposé  de  remplacer  rOpium 
brut  par  rextrait  d'Opiunit  dont  on  met 
moitié  imids.  Prévoyant  la  Ailsificaiion 
de  i’Üjïium,  V^irey  avait  conscdllé  de  pré¬ 
parer  le  laudanum  avec  les  sels  de  mor¬ 
phine  fVirey,  Iradé  de  Pharmacie^  l*  I, 
]>,  13/.) 

C‘est  dans  un  ordre  d*îdée$  analogue 
que  i\I.  Deiïoux  de  Savigiiac  a  proposé  la 
formule  suivante  : 


Pr,  :  Extrait  d'Opium  purifié.  5  gram. 

Safran  incisé . 5  — 

Alcoolat  de  mentlie..  ..  30  — 

—  de  mélisse. , IfS  — 
Hydrolat  de  cannelle*,  30  — 
Sucre  blanc  pulvérisé .  *  IH  — 

1  gramme  de  cette  liqueur  contient 
5  centigrammes  d'extrait  d'Opîum  (Sû- 
cieté  lie  fhf'rf/j^efitiquej  17  janvier^  1872), 
2"^  Vin  d  Opium  obtenu  par  la  fermen¬ 
tation  {Of  iunt  ou  hiudonmn  de  Rau^seaut 
Opium  secundiim  Rousseau). 

Fr.  î  Opium  de  Smyrne**,*  2Û0  gram* 

Miel  blanc  _ _  BÜD 

Eau  cliaude .,--.***. ,  3,000  — 

Levure  de  bière  fraîche*  40  — 
AJcüül  à  CO*"  centigr. •  .*  200  — 


Divisez  rOpium  et  faîtes-le  dissoudre 
dans  l'eau  chaude,  a  jouiez  le  miel,  puis 
la  ievfire  de  hière;  laissez  h  une  tempé 
raliire  de  25“  à  30'^,  jusqu'à  ce  que  Ip 
fermentation  soit  terminée;  filtrez,  éva¬ 
porez  au  bain-marie  jusqu’à  réduction 
à  6ÜÜ  grammes  ;  laissez  refroidir,  ajoutez-y 
les  ‘-cUü  grammes  d'alcool^  et,  après  vingt- 
quatre  heures,  filtrez  de  nouveau, 

4  grammes  de  laudanum  de  liousseau 
valent  l  gramme  d^Opiuni  ou  50  centi¬ 
grammes  d'extrait. 


Produits  par  Pacide  acétique. 


1®  Gouttes  noires  anglaises* 
Rlack  drops. 

Guttee  7iigrœ  hritanniar. 


Opium  de  Smyrne . 

Vinaigre  distillé* 

Sa fran .*,*«,  *.,,*,.**.* 

Muscades- 

Sucre .,*...*  +  1.1.* 


IfiO  gram. 
60Ü  — 

8  — 

25  ^ 

50  — 


Div  ïsez  l'Opium;  pulvérisez  grossière¬ 
ment  les  muscades  et  incisez  le  safran. 
Mettez  le  tout  dans  un  ballon  avec  les 
trois  quarts  du  vinaigre  ;  faîtes  macérer 
pendant  dix  jours,  en  agîiant  de  temps 
en  temps*  Chauffez  au  bain-marie  pendant 
une  demi-heure;  passez  ;  exprimez  for¬ 
tement.  Ajoutez  sur  le  marc  la  quatrième 
partie  du  vinaigre:  après  vingt-quatiT 
heures  de  contact,  exprimez  de  nouveau 
à  la  presse*  Héunissez  le  liquide  écoulé 
au  premier  produit;  filirez  ;  ajoutez  le 
sucre  et  faites  évaporer  au  bain-uiane 
jusqu'à  réduction  à  200  grammes  ;  la  li¬ 
queur  doit  marquer  environ  ^25  au  den- 
simètre  {20®  Bauiué), 

La  goutte  noire^  ainsi  préparée,  repré¬ 
sente  la  moitié  de  son  poids  d'Opïtim,  ou 
le  quart  d’extrali  d'Opium.  c'est-à-dîre 
qu'il  ne  partie  équivaut  à  deux  parties  de 
laudanum  de  Rousseau  et  à  quatre  par¬ 
ties  de  laudanum  de  SydenJiam* 

1"  Extrait  acétique  d’Opiuin  (esftrali 
d'Opiiim  de  1  alouette)  qui  s'obtient  par 
l'évaporation  jusqu'à  consistance  d'extrait 
du  vinaigre  d'Üpium. 

Nous  ciierons  aussi  la  liqueur  du  doc¬ 
teur  Porter^  de  Brlstolf  employée  aux 
Etats-Unis,  avec  une  grande  vogue,  pour 
remplacer  les  gouttes  nmrvs(tda^  k  ftnqis). 
V'oici  la  formule  du  docteur  l*orter  : 


Pr*  ;  Opium . . .  125  granu 

Incisez  et  faites  digérer  pendant  vingt- 
quatre  lieurcs  dans  : 

Acide  citrique  04  gram. 

Eau  bouillante* * . . * . •  500  — 


Filtrez, 

Magendie  remplaçait  cette  préparation 
par  la  solution  de  citrate  de  inarphïue. 


OP 


m 


Tels  sont  les  médicaments  importants 
qui  ont  pour  baso  TOpinnu 
Nous  ne  devons  pas  cependant  oublier 
la  pmaire  de  Dower  et  la  tfifrptquet  mé¬ 
dicaments  qui  avalent  autrefois  une  assez 
grande  importance  en  thérapeutique, 

La  préparation  de  la  poudre  de  Dower 
(ptifvix  D^^weii)  poudre  dlpécacuanha 
opiacée,  est  la  suivante  î 

Pr*  :  Poudre  de  sulfate  de 


potasse  .,1,.,.,,,*,» 

40  gram. 

Poudre  de  oilrate  de 

potasse, , , . 

40  — 

Poudre  d'îpécacnanha, , 

10  — 

Poudre  de  réglisse,,,* 

10  — 

Extrait  d^Opiuin  sec  et 

pulvérisé. ,, ,, 

10  — 

Faîtes  sécher  esaclement  et  mélangez, 
l  gramme  de  celte  poudre  vaut  y  centi¬ 
grammes  d'extrait  d'Opium, 

Quant  à  la  préparation  de  la  théria¬ 
que,  elle  est  uop  compliquée  et  trop  in¬ 
forme  pour  que  nous  puissions  llndifiucr, 
Mlle  renferme  presque  toutes  les  drogues 
autrefois  connues, 

L'Opium  entre  aussi  dans  la  prépara¬ 
tion  du  iiimcor(/tu*>if  électuaîre  encore 
fréquemment  employé. 

I  gramme  de  diascordïum  correspond 
à  C  milligrammes  d^extrait  d’Üpîum. 

Nous  ne  terminerons  pas  cet  article  sur 
rOpSum  et  ses  alcaloïdes  sans  faire  re¬ 
marquer  que  la  plupart  des  sirops  dits 
pi^rioratiX  vendus  par  les  spécialistes  ont 
pour  base  TOpium  ou  la  morphine^  et 
quCj  pLir  conséquent,  il  y  aurait  grand 
danger  à  employer  cliez  les  enfants  ces 
sirops  à  dose  élevée. 


PLANTES  Qt'l  CONTIENNENT  OF.  j/üPIÜM, 


Püpavéracées. 

Cette  famille  naturelle  renferme  un 
grand  nombre  de  plantes  qui  coutienneiU 
de  rOpium*  Elles  croissent  et  sont  culti¬ 
vées  dans  tous  les  pays  de  l' Europe.  Les 
caractères  de  cette  famille  sont  les  sui¬ 
vants  : 

Plantes  herbacées,  à  suc  propre  blanc 
ou  rouge-jauue.  Les  feuilles  sont  alter¬ 
nes,.  sessiîes;  les  fieurs  solitaires,  Mlles 
ont  le  plus  souvent  le  calice  a  deux  fo¬ 
lioles  caduques ‘  la  corolle  formée  de 
quatre  pétales;  les  étamines  ordinaire¬ 
ment  très-nombreuaes,  insérées  sur  le  ré¬ 
ceptacle,  L’ovaire  simple,  stipité,  à  stig¬ 
mate  sessile,  rayonné,  ae  change  en  une 
capsule  à  une  seule  loge  polysperme. 

Les  principaux  genres  de  cette  famille 
dont  les  produiis  sont  employés  en  mé¬ 
decine  sont  les  genres  pavot 
^'t  chéüdoine  {CbditJoititif/*), 

Le  genre  Papauct  ren  ferme  desesp^'ces 
P.  orienta/e^  somni/eruin^  î'hæast  rrcÿc- 
morte  et  dubiutné 


Papaver  oriertinlet  L,  (pavot  oriental), 
Cest  cette  belle  esj>èce  cultivée  dans  les 
jardins  M,  MetiL  pharmacien  k  Corbeil^ 
eu  a  extrait  une  grande  quantité  d'Ojnum, 
qifil  appelle  Opium  Uidtffèn*\  mais  qui  a 
tirs  propriétés  quatre  fois  moins  actives 
que  ropium  uxotîque, 

11  faut  dire  cependant  que,  d'après  les 
recherches  de  S\.  Petit,  confirmées  par 
Caveutou  et  Pelletier,  le  pavot 
oriental  serait  ]du3  avantageux  pour  en 
retirer  de  TOpiuin  indigène,  puisque  ce¬ 
lui  rju'il  donne  cootient  plus  de  morphine 
([ue  le  pavot  somnifère  venu  en  France, 
et  à  plus  forte  raison  que  le  coquelicot 
(P,  rhœas). 

somtiipinirn  (pavot  somnifère,  pavot 
d'Opium).  Cette  plante  est  d'une  couleur 
glauque  remarquable  ;  ses  liges  sont  for¬ 
tes,  peu  rameuses  :  ses  feuilles  sont  ïar* 
gesj  sessiles,  glabres,  pintiatilides;  les 
(leurs  terminales,  grandes,  caduques.  On 
distingue  deux  variétés  irès-^lranchées  : 
rune,  Pupaver  Aorufnfef'Ufu  admiu^  est 
ainsi  nommée,  parce  qu’elle  a  les  fleurs 
et  les  graines  blanches.  Sescàiisules  sont 
ovoïdes,  très-grosses,  et  ne  perdent  point 
leurs  semences,  c’est-à-dire  que  le  fruit 
est  indéhiscent, 

L*autre,  Papnv/:r  somnif^rum  nif/rum^ 
a  les  pétales  rouges  marqués  d’une  taclie 
noirâtre  à  la  base.  Les  capsules  sont  plus 
jïcailes,  globuleuses,  et  s’ouvre  ni  par  des 
periuis  au-dessous  dw  stigmate. 

C'est  cette  dernière  variété,  et  plus  spé¬ 
cialement  une  sous- variété  à  pétales  pour¬ 
pres,  (pli  parait  founiir  le  suc  d’üpiuni. 

Pourtant  ce  sont  les  capsides  dn  pavot 
blanc  (rniits,  têtes  de  pavot,  papavet  h 
capsuiw)  qu'on  emploie  en  médecine, 
Mlles  sont  ovoïdes^  uni  valves,  indéhis¬ 
centes,  glauques  d'abord,  puis  grisâtres 
étant  sèches,  inodores,  légères,  avec  un 
renflement  à  la  base,  et  au  sommet  un 
évase nient  rayonnant  qui  est  le  stigma irs 
persistant;  à  l'inténeur^  on  distingue  des 
commencements  de  cloisons  longiindî na¬ 
ins  qui  SC  réunissent  de  bas  en  haut. 

Pour  jouir  de  tontes  leurs  propriétés, 
n»s  capsules  du  pavot  devraient  être  récol- 
ires  avant  la  matuiité  des  graines,  lors- 
qu'eUes  sont  encore  très*3ucculentes.  Mes 
capsules  du  commerce  sont  léco liées  troï> 
tard  J  lorsque  les  graïués  ont  mûri  aux 
dépens  des  sucs  du  péricarpe  ;  aussi  des 
accidents  graves  ont  été  produits  par  la 
substiiLUiüii  des  frniis  verts  et  succulents 
du  pavot  aux  capsules  sèches  du  com¬ 
merce  (Pli,  de  Soubeiran  , 

On  fait  avec  l’extrait  d’Opium  un  sirop 
connu  sous  le  nom  de  dùtiinhy  de 

Stà,  (wev,  ci  î'.tüîtûv,  tête  de  pavot.  C'est 
donc  par  erreur  que  beaucoup  de  méde¬ 
cins  écrivent  de  diacode. 

Sirop  diaeôde* 

Sirupns  de  Pitpuverê 

Extrait  d'üpium 


MÉDICAllEtNTS  STUPÉFIANTS. 


Eau  distillée**....*.*.  4,50  gram. 

Sirop  de  sucre ,.*,.*,*  995  ™ 

Faites  dissoudre  l'extrait  d’Opîuni  dans 
Peau  distillée*  et  filtres  Ja  dissolution, 
que  vous  môlcrex  avec  le  sirop, 

vn  grammes  de  ce  sirop  contiennent 
I  centigramme  d^exiraît  d'Opium  (Codex). 

Ce  sirop  remplace  le  sirop  de  pavot 
Eîann  du  précédent  Codex. 

Les  capsules  de  pavot  contiennent  de 
la  morphine  et  jouissent  des  mêmes  pro¬ 
prié  léa  que  rOj>ium  . 

Elles  sont  aussi  employées  avec  beau¬ 
coup  de  sitccôs  eu  lavement,  d'après  la 
formule  suivante  ; 

Tètes  de  pavot,.  ‘29  gram. 

Eau  bouillante..,,*.,.*..  509  — 

Ouvrez  les  tètes  de  pavot,  rejetez  les 
semences  et  divisez  le  péricarpe  en  pe¬ 
tites  parties,  verrez  dessus  l'eau  bouil¬ 
lante,  laissez  infuser  pendant  deux  heu¬ 
res,  et  passez* 

On  délaye  dans  ce  lavement  If*  gram¬ 
mes  d’amidon  en  poudre^  et  ron  a  le  (n- 
üewetii  de  *^1  d'umidony  très -em¬ 

ployé  dans  les  hôpitaux* 

Les  semences  du  pavot  somnifère  ne 
renfennt^nt  pas  les  prnicîpes  de  l'Opium, 
et  fournissent  mip  huile  grasse  de  bonne 
qualité  connue  sous  les  noms  à^huifed^œd^ 
ItUe  (o  ivetto  ou  olletto,  petite  huile)  et 
iVhHiie  bianehe. 

P*  rhœa^  {coquelicot,  pavot  rouge), 
plante  annuelle  Âirt  commune  dans  nus 
moissons,  a  de  grandes  Heurs  d’un  beau 
rouge  (ce  qui  l'a  fait  comparer  à  la  con- 


leui'  de  la  crête  d»*  coq.  doù  mqueficat; 
Mérat  et  Delens  .  Otte  fleur  a  une  odeur 
faiblement  vireuse  et  une  saveur  légère¬ 
ment  amère*  Elle  doit  être  séchée /pour 
l’us+ge  médical  J  daiïs  un  grenier  irès- 
chaud  ou  dans  une  étuve.  Après  son  en¬ 
tière  dessiccation*  on  la  cri  b  Je  pour  en 
séparer  les  étaniirieset îesœufs  d'insectes, 
et  on  la  renferme  dans  un  endroit  bien 
sec. 

La  /ïwme  et  le  sirr\p  de  cofpiplfcoi  sont 
d’un  usage  assez  fréquent  en  thérapeu¬ 
tique*' 

Les  fleurs  de  coquelicot  sont  placées 
avec  celles  de  la  niaiiv(;,  de  la  guimauve 
et  de  la  vîolcdte,  an  :}ombrc  des  espèces 
pectorales;  maïs  oji  y  ajoute  souvent  le 
tussil.vge  et  le  pied-ilc-chat,  ot  le  nié- 
larigi-  |>orle  alors  le  nom  de  ndtie^flenrK^ 
ou  fleuri  pe€to*  ùle^.  C’e.st  ce  que  Ton 
coTinait  vulgaire  ment  sous  le  iiom  de 

fiuitire-fleurs. 

Le  Pa  ilnhitim  et  le 
moae  jouissent  exactement  des  mômes 
propriétés  que  le  P, 

Leurs  capsules  contiennent  une  très- 
petite  quantité  d'Opîum*  et  ont  par  con- 
sé(pïent  d<'3  propriétés  beaucoiip  moins 
actives  que  le  P*  orientait:  et  le  P*  sumni- 
ferum. 

Le  genre  clïéli daine  [CheUdoninm)  a  été 
jcisqu*ici  trop  peu  employé,  ses  applica¬ 
tions  (hérapeu tiques  ne  sont  pas  encore 
assez  nombreuses  pour  que  nous  puis- 
si<ius  en  faire  rhistaîre* 

iXüUS  dirons  seulement  que  le  suc  pro¬ 
pre  de  ces  plantes  doit  ses  qualités  âcres 
h  des  alcaloïdes  analogues  à  la  ibébaînei 
par  exemple. 


HISTOÏtinUE* 


Parmi  les  mcilicaments  que  possède  la  matière  médicale,  l’Opium 
est  l’un  de  ceux  dont  rutililé,  dont  la  nécessité  est  le  moins  contestée, 
et  l’on  peut  dire  de  cette  sniistance,  comme  do  quelques  auti'cs,  en 
très-petit  nombre,  le  mercure,  le  quinquina,  l’émétique,  etc.,  (pu* 
sans  elle  la  médecine  serait  impossible. 

L’Opium  était  connu  d'Hippocrate,  qui  ne  l’a  peut-être  jamais  em¬ 
ployé,  car  le  Père  de  la  médecine  a  certainement  désigné  une  euphor¬ 
be  et  non  le  pavot  sous  le  nom  de  «.vîftwv.  Les  vertus  hypnotiques  du 
pavot  n’étaient  pouilant  pas  ignorées  de  l’antiquité,  et  les  attributs 
que  l'on  donne  h  Moi’phéc  en  sont  la  preuve  évidente.  11  est  môme  ex¬ 
traordinaire  que  cet  important  agent  ait  eu  tant  de  dii'liculté  à  pren¬ 
dre  dans  la  matière  médicale  le  rang  qu’il  y  occupe  aujourd'hui, 
|)uisque  le  hasard  tout  seul  devait  mettre  sur  la  voie  de  ses  propriétés 


médicamenteuses. 

Diagoras,  contemporain  d’Hippocratê,  connaissait  l’influence  que 
l’Opium  exerce  sur  les  fonctions  céréhro  spinales,  et  c'est  pour  cette 


OPIUM. 


raison  qu’il  l’avait  proscrit.  Cependant  Sérapion  et  Héraclide  de  Ta- 
rente  le  craignirent  pas  d’en  faire  usage  quelque  fois  ;  mais  l’Opium 
tomba  de  nouveau  dans  l’oubli,  l’époque  où  les  médecins  grecs  vin¬ 
rent  s’établir  à  Rome  et  dans  l’itaîic.  C’est  à  peine  si  Cclse  le  conseille. 
Dioscoride  et  Galien  n’en  parlent  que  bien  peu,  et,  après  eux,  Aétius 
d’Aniide,  Alexandre  de  Tralles  et  Paul  d’Égîne  n’en  font  presque 
jamais  mention  dans  leurs  écrits.  Néanmoins,  l'Opium  entrait  déjà 
comme  un  élément  dont  rimporlance  n’éUiit  pas  si)iii.icoiiiiéc  dans  de 
l'ameuses  préparations  officinales,  telles  que  le  niitbridate  de  Uamo- 
crate  tant  vanté  par  Pline;  la  thériaque  d’.Andromacbus,  médecin  de 
Néron,  que  Galien  lui -même  prépara  souvent  ;  la  masse  de  cvnoglosse, 
dont  Alexandre  de  Tralles  imagina  la  composition  ;  mais  on  peut  dire 
que  ce  furent  les  Arabes,  Rhazès,  Avicennes,  Avenzoar,  qui  placèrent 
réellement  l’Opium  au  rang  qu’il  mérite  d’occuper, 

A  une  époque  plus  rapprochée  de  nous,  Théophraste  Paracelse  et 
le  grand  Sydenham  rendirent  à  l’Opium  toute  l’importance  qu’il  avait 
perdue  pendant  les  siècles  de  barbarie  ;  et,  de  nos  jours,  la  découverte 
des  diverses  substances  contenues  dans  l'Opium  a  ouvert  un  champ 
encore  plus  vaste  aux  applications  Ihôj'upeuliqui'.s  de  l'Opium 
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Dans  les  derniers  siècles  et  dans  le  nôtre,  des  expériences  nombreu 
ses  ont  été  faites  dans  le  but  de  constater  les  propriétés  toxiques  et 
médicamenteuses  de  l'Opium.  Mais  ces  expériences  n’ont  pas  été  assez 
rigoureuses  pour  qu’on  pût  en  tirer  des  inductions  bien  précises,  et 
nous  avons  cru  qu’il  était  nécessaire  de  les  renouveler  sur  l’homme 
lui'inôme.  Les  occasions  seprésentaient  si  souvent  de  donner  l'Opium 
ou  ses  préparations,  qu’il  nous  a  été  possible  de  rassembler  on  peu  de 
temps  un  grand  nombre  de  faits  dont  l’analyse  nous  a  conduits  à  des 
l'ésuUals  assez  concluants.  Les  préparations  d’Üpium  avec  lesquelles 
nos  expériences  ont  été  faites  étaient  l’extrait  aqueux  et  les  sels  de 
morphine.  Nous  avons  d’abord  constaté  qu’il  n’y  avait  aucune  dilfé- 
rence  d'action,  en  tenant  compte  des  doses  projjortîonnellcs,  entre 
rOpium,  ses  préparations  diverses  et  les  sels  de  morphine.  Alors,  choi¬ 
sissant  les  sels  de  morphine  exclusivement,  nous  les  avons  adminis¬ 
trés,  soit  par  lahoucbc,  soit  sur  le  derme  dénudé,  soit  par  iavcmenls, 
soit  en  injections  hypodermiques. 

Des  auteurs  qui  oui  écrit  sur  raclion  de  rOpimn  et  de  ses  principes 
immédiats  n’ont  constaté,  pendant  l'usage  prolongédc  ces  agents,  que 
la  continuation  dcsclfels  primitifs  avec  des  variations  trintensitc.  Une 
étude  attentive  n’a  pas  tardé  à  nous  convaincre  que  ces  effets,  obser¬ 
vés  à  des  jours  dilférenls,  se  distinguaient  parleur  siège,  leur  nature, 
leur  coordination  ;  qu’en  un  mot  on  pouvait  reconnaître,  dans  la  médica- 
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lion  par  les  narcotiques,  des  périodes,  comme  on  le  fait  dans  la  plu¬ 
part  des  maladies  :  il  nous  a  paru  également  qu'au  milieu  des  variétés 
nombreuses  que  présentent  ces  phénomènes,  il  était  possible  d’aper¬ 
cevoir  les  relations  qu’elles  ont  entre  elles,  soit  dans  un  mémo 
appareil,  soit  dans  des  appareils  tliirércnts  ;  tiu’indépcudamment  des 
pbénomènes  communs  déterminés  par  les  sels  de  morphine  et  par 
rOpium  introduits  dans  les  voies  digestives,  on  appliqués  sur  te  dermet 
dénudé,  ou  même  en  injection  sous-cutanée,  il  y  avait  encore  de-! 
phénomènes  qui  appartenaient  spécialement  à  l’une  ou  à  l’autre  de 
ces  méthodes.  Guidés  par  ces  premiers  aperçus,  nous  avons  été  con¬ 
duits  à  des  observations  :  1®  sur  la  marche  progressive  des  pbéno¬ 
mènes  qui  se  développent  dans  le  cours  de  la  médication  narcotique  ; 
2®  sur  les  relations  que  présentent  lus  variétés  de  ces  ])hénomènes  ; 
3®  sur  les  modifications  spéciales  correspondant  aux  dill'érents  modes 
d’administration.  Nous  examinerons  chaque  phénomène  sous  ces  trois 
points  de  vue,  en  les  considérant  toutefois  dans  leur.s  rapports  avec 
les  doses  du  médicament,  les  sexes,  les  tempéraments,  ta  nature  dus 
maladies;  et.  après  les  avoir  étudiés  successivement  par  appareils, 
nous  chercherons  à  résoudre  qnehjucs  proi)lènies  généraux  sur  le  mode 
d'action  de  l'Upium, 

ModifiCatiomde  inppareil  di<jcitij\  L’augmentation  de  la  soif  est  l'un 
des  phénomènes  qu’on  observe  le  pins  constaninient  l’i  la  suite  de  fad- 
minislration  des  ojiiacés  ;  2  centigrammes  et  demi  ou  5  centigrammes 
de  sulfate  on  d'hydrochl orale  de  morphine,  placés  sur  le  derme  dénudé, 
sufüsenl  pour  la  (iéveloppcr  nn  quart  d’heure  ou  tout  au  moins  quel¬ 
ques  heures  après  leur  application  ;  mais  elle  suit  d'une  manière  moins 
sûre  et  moins  rapide  l’adniinistration  interne  dece  médicament.  Lasé- 
cheresse  de  la  bouche  et  de  la  gorge  accompagne  toujours  la  soif,  et 
quelquefois  même  il  existe  eu  même  temps  de  la  gêne  dansla  dégluti¬ 
tion.  H  est  des  cas,  très-rares  à  la  vérité,  où  la  soif  dimimie  et  où  la 
salivation  devient  très-ahoudanle;  nous  n’avons  observé  ce  phénomène 
qu’à  la  suite  de  radininistration  externe  des  sels  de  morphine,  bien 
(jue  souvent  nous  les  ayons  donnés  intérieurcinentjusqu'.à  la  dose  de 
21»,  2.'j  et  Ah  centigrammes  par  jour.  II  est  à  rcmartiuer  que,  dans  ces 
circonstances,  la  déglutition  a  toujours  été  facile,  et  que  la  diminution 
dans  la  sécrétion  de  la  salive  avait  précéilc  le  ptyalisme.  Les  malades 
soumis  à  fiiitluencc  de  la  morphine  n’ûnt  jamais  éjjrouvé  rainerlurne 
delà  bouche,  tandis  que  tous  ceux  à  qui  l’on  a  donné  dt*  hi  belladone 
ou  du  datura  stramüjiiiim  à  dose  siiriisaiite  pour  produire  des  effets 
appréciables  se  sont  plaints  de  ce  phénomène  comme  du  plus  incom¬ 
mode  qu’ils  eussent  éprouvé.  11  est  à  reiiiarqner  que  ces  derniers 
n’avaient  point  de  vomis-sements  et  que  les  premiers  en  élaienl  très- 
fatigués;  il  n'y  a  donc  point  eu  de  rapport  enlrc  raincrlume  de  la 
Itouchc  et  les  vomisseinciits,  et  l’on  ne  doit  point,  conime  i’a 
M.  llallv,  considérer  l'une  comme  ravant-courcur  des  autres. 
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Tant  que  le  malade  est  sous  l’iiifluonce  de  la  morphine,  tant  qu’il 
éprouve  de  la  somnolence  et  cet  état  de  malaise  ([iii  précède  les  VO' 
misscmenls,  il  a  du  dégoût  pour  toute  espèce  de  nourriture;  lorsque 
les  phénomènes  encéphaliques  sont  dissipés,  ce  dégoût  peut  se  pro¬ 
longer;  mais  souvent  l’appétit  revient  avec  la  même  force,  et  l’on  est 
étonné  d’entendre  des  malades  qui  absorbent  chaque  malin  lOcuuLi- 
grammes  d’hydrochlorale  de  morphine  demander  l’augmentation  de 
lif  quantité  des  aliments  que  l'on  avait  déjh  accordés  h  leurs  instances. 

SI  en  est  de  la  digestion  stomacale  comme  de  l'appétit:  les  fonctions 
de  l'estomac  se  font  mal  pendant  raclion  de  la  morphine  :  aussi 
doit-on  se  garder  de  panser  les  vésicatoires  deux  heures  avant  ou 
après  le  repas  ;  toutes  les  fois  qu'on  oublie  ce  précepte,  on  s’expose  û 
provoquer  des  vomissements,  môme  après  l’appl  ica  lion  de  2  centi¬ 
grammes  et  demi  de  sel  narcotique..  Nous  n’avons  point  établi  le  rap¬ 
port  qui  existe  entre  le  nombre  de  fois  où  la  soif,  la  salivation,  la  perte 
d’appétit,  etc.,  ont  été  observées  et  le  nombre  des  malades  sur  lesquels 
nous  avons  employé  les  préparations  de  morphine  :  pour  que  des 
résultats  de  ce  genre  pussent  être  obtenus,  il  faudrait  interroger  cha¬ 
que  jour  sur  les  symptômes  les  plus  inditfércnts  et  passer  en  revue 
une  série  de  trente  à  quarante  phénomènes  ;  rattenlion,  dans  une 
grande  visite  d'hûpilal,  ne  pculsc  porter  conslammcnL  que  sur  les  plus 
remarquables  :  ce  sont  aussi  les  seuls  dont  l’cxisteiice  ou  l'absence  se 
trouvent  indiquées  dans  toutes  nos  observations.  De  ce  nombre  sont 
les  vomissements. 

Les  vomissements  ont  eu  lieu  chez  plus  des  deux  tiers  de  nos  ma- 
tades,  mais  avec  des  diü'érenccs  bien  rernanjtiables,  suivant  le  modi- 
d’adiiiinislralion,  le  sexe,  le  tempérament,  la  nature  de  la  maladie. 

Lu  général,  lorsque  les  sels  de  morphine  ont  clé  mis  sur  le  derme 
dénudé,  les  vomissements  ont  eu  lieu  pendant  les  deux  ou  trois  pre¬ 
miers  jours  de  l’application,  lors  môme  que  la  dose  ne  dépassait 
pas  3  centigrammes  ;  plus  lard,  les  nausées  ont  seules  existé,  et  au 
cinquième,  sixième  jour  de  la  médication,  une  dose  triple  ou  quadru¬ 
ple  de  celle  qü''on  avait  employée  au  début  ne  pouvait  déterminer  de 
vomissements. 

Les  injections  sous-cutanées  d’un  centigramme  de  morphine  don¬ 
nent  souvent  des  nausées,  mais  rarement  des  vomissements. 

Dans  l’adminislratîoii  des  sels  de  morphine  par  lu  méthode  interne, 
nous  avons  observé  un  ordre  tout  à  fait  inx^erse,  c’esl-à-dire  tjue  les  vo¬ 
missements  ne  paraissaient  qu’au  deuxiètneet  môme  au  quatrième  joui' 
de  la  médication,  et  se  prolongeaient  ensuite  pendan  t  toute  sa  durée  ; 
et  ne  croyez  pas  que  l’on  eût  connneaeépar  des  doses  faibles  et  qu’on 
eût  la  précaution  d’augmenter  par  1  centigramme:  on  commençait 
par  ü  à  10  centigrammes  d’acétate  de  morphine  pour  doubler  le  len¬ 
demain  ;  de  telle  sorte  que  les  malades  ont  pris  13  h  20  centigrammes 
d’acétate  de  morphine  les  deux  premiers  jours,  et  que  d’autres  sont 
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allés  jusqu’à  23  centigrammes,  dans  le  même  espace  de  letiips,  sans 
avuir  de  voinisseinenls.  Du  reste,  l’ordre  que  nous  indiquons  dans  la 
succession  des  phénomènes  a  éprouvé  quelques  modilications.  C’est 
ainsi  (jue  nous  avons  observé  des  vomissements  dès  le  premier  jour, 
où  3  centigrammes  de  morphine  furent  pris  à  l’intérieur,  sur  trois 
femmes  sèches  et  nerveuses  dont  une  avait  une  névralgie  sciatique 
et  les  deux  autres  des  douleurs  ostéocopes.  L’observation  reste  vraie 
toutefois  pour  les  hommes  et  même  pour  les  femmes  affectées  Aie 
rhumatismes,  et  c’est  dans  les  maladies  de  ce  genre  que  nous  avons 
fait  presque  toutes  nos  observations. 

Indépendamment  des  faits  dont  nous  venons  d’indiquer  les  résul¬ 
tats,  plusieurs  autres  démontrent  quelles  modilications  remarquables 
le  sexe  apporte  dans  la  susceptibilité  à  ressentir  les  effets  narcotiques. 

Sur  vingt-deux  hommes  qui,  p.endant  deux  ou  trois  jours  dans  les 
salles  de  l’HotebDieu,  ont  absorbé  par  la  peau  5  centigrammes  au 
moins  d’hydrocblorate  de  morphine,  et  chez  qui  le  médicament  a  été 
continué  à  plus  forte  dose  quelquefois  plus  d’une  semaine,  huit  ont 
eu  des  vomissements;  sur  vingt  femmes  placées  dans  les  mômes  cir¬ 
constances,  nous  avons  ohsei  vé  dix-liutl  fois  ce  phéno  mène  ;  c’est-à- 
dire  que,  chez  les  hommes,  l'existence  des  vomissements  a  été  h 
l'absence  de  ce  symptôme  comme  8  à  14,  et  chez  les  femmes  comme 
18  à  2,  ou,  en  d’autres  lerincs,  unies  a  observés  chez  les  femmes 
trois  fois  pins  souvent  que  chez  les  hommes. 

En  employant  le  sulfate  de  morphine  à  l’intérieur  à  peu  près  à  la 
môme  dose  qu’à  1  extérieur,  c’est-à-dire  en  commençant  par  3  centi¬ 
grammes  et  allant  jusqu’à  13  et  20  centigrammes  par  jour,  nous  avons 
délcriniiié  des  vomissements  chez  des  hommes  quatre  Ibis  seulement 
sur  dix,  et  chez  les  femmes  six  fois  sur  dix.  La  différence  de  suscepti¬ 
bilité  qu’ont  les  individus  de  dilfércnls  sexes  à  resscnlir  les  effets  de 
la  morpfiine  s’observe  donc  à  la  suite  de  l'adminislra lion  interne  ou 
externe  de  ce  médicament.  Ces  faits  bien  constatés,  si  l’on  remarque 
<iue  tous  les  huinmes  soumis  à  nos  observations  étaient  des  ouvriers 
vigoureux,  et  que  les  femmes  avaient  la  plupart  cette  suscepUbililé 
nerveuse  si  commune  dans  les  grandes  villes,  môme  dans  la  classe 
pauvre,  on  verra  que  les  individus  doués  du  tempérament  sanguin 
sont  ceux  chez  lesquels  les  sels  de  morphine  produisent  les  vomis¬ 
sements  avec  pins  de  diflicnUé.  Si  l'on  considère  ensuite  que  les  deux 
femmes  qui  ii’avaicnt  pas  vomi,  malgré  des  doses  réilérées,  étaient 
des  fenuncs  lyniphaLi<|ucs  et  portant  des  traces  scrofuleuses  ;  que  les 
femmes  nerveuses  ou  ayant  des  névralgies  ont  été  celles  cliez  qui  les 
vomissements  ont  été  le  plus  fréquents,  on  n’bésittTa  pas  à  croire 
que  le  sexe  fcniinin  et  le  tempérament  nerveux  ont  une  inlluencc  sur 
les  effets  be  la  moi'|ihine  et  prédisposent  aux  vomissements,  11  y  a  loin 
de  ces  idées  à  celle  des  auteurs  qui  ont  considéré  le  lempéramenl 
sanguin  comme  augmentant  les  effets  del  Opium. 
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Les  envies  de  vomir,  avec  î’élat  de  malaise,  de  dogaùl  qui  les  accom¬ 
pagne  lüujours,  sont  un  phénomène  Ijeanconp  plus  conslanl  que  les 
vomtssemenls  ;  sur  Lrenle-deux  cas,  nous  ne  l’avons  vu  manquer  ((iie 
trois  l'ois  chez  les  hommes,  et  sur  ti-ente,  «[ii’une  fois  chez  les  tcnimos. 
II  est  inutile  dédire  que  îcs  vomisscmenls  n'ont  jamais  eu  îieu  chez 
ceux  qui  n'out  pas  eu  des  envies  de  vomir.  Les  reinar(|ues  que  nous 
avons  faites  sur  les  vomisscmenls,  par  rapport  aux  doses  et  aux  épo¬ 
ques  de  la  niédicalion,  s’appliquent  donc  aux  envies  de  vomir,  et  l’on 
peut  établir  ainsi  d’une  manière  générale  que  ü  centigrammes  d’hy¬ 
drochlorate  de  morphine  appli([uüs  sur  le  derme,  avec  augmentation 
progressive  de  ti  centigrammes  et  demi  chaque  jour,  détermineront: 
le  premier  jour,  nausées,  vomissements  ;  le  second  jour,  mûmes  phé¬ 
nomènes  ;  le  troisième  ou  le  qnaliièmc,  nausées;  le  cinquième  ou  le 
sixième,  absence  de  nausées  et  de  vomissements,  et  qu'avec  des 
quantités  égales  données  il  rinlérieur,  la  progression  sera  inverse,  les 
nausées  et  les  vomissements  manquant  an  début,  et  pouvant  se  pro¬ 
longer  jusiiu’à  la  cessation  comjjlèle  de  la  niédicalion. 

Nous  avons  indiqué  déjà  les  doses  considérables  de  morpbinedont 
nous  nous  élions  servis,  et  nous  n’avons  pas  déterminé  celle  prompte 
révolte  de  l’cslomac  que  M.  Bally  annonce  devoir  être  la  suite  de 
l’administration  de  la  morphine  à  lu  dose  d’un  cenligrammc  augmen¬ 
tée  chaque  jour  d’une  égale  quantité.  Une  seule  fois,  il  nous  a  clé 
impossible  de  dépasser  2  centigrammes  et  demi  ;  c’était  cliez  mie 
femme  extrêmement  nerveuse,  scebe,  grêle,  ayant  eu  pendant  long¬ 
temps  des  attaques  d’hystérie,  et  ressentant,  à  l’époque  où  elle  pre¬ 
nait  la  morphine,  des  contractions  involontaires  dans  les  membres  ; 
cette  femme  réunissait  l’ensemble  de  la  constitution  que  nous  avons 
fait  connaUre  pins  haut  comme  prédisposant  aux  vomissements,  li 
est,  au  reste,  difficile  d'établir  d'une  manière  rigoureuse  rinllncnce 
relative  de  chacun  des  éléments’ iiiodüicalcurs,  tels  r^ue  le  mode  d’ud- 
minislralion,  l'époque  de  la  médication,  le  sexe,  le  tempérament,  la 
nature  de  la  maladie;  il  faudrait  pour  cela  a^oir  tenté  des  expériences 
comparatives,  avec  la  facilité  de  faire  varier  un  seul  agent  à  la  fois. 
Par  là,  on  pourrait  rigoureusement  ap[>récierles  causes  de  la  différence 
qui  existe  entre  une  expérience  et  une  autre  ;  mais  en  thérapeutique 
00  ne  peut,  comme  dans  les  sciences  physiques,  suivre  une  semhlalde 
méthode  :  plusieurs  conditions  varient  simultanément,  et  l'cspiit  lixe 
d’une  manière  plus  ou  moins  arbitraire  la  part  de  chacune  d'elles; 
on  ne  peul  guère  démontrer  que  l’existence  de  tel  ou  tel  niodilicalenr 
sans  préciser  le  point  où  commence  son  înlluencc  et  celui  où  elle  Unit, 

Nous  ne  terminerons  pas  ces  observations  sur  les  vomissements 
sans  faire  remarquer  que  jamais  ils  ne  nous  ont  paru  accompagnés  de 
symptômes  de  gastrite  ;  jamais  de  douleurs  notables  d’estomac  ne  so 
sont  fait  sentir  ;  jamais  la  langue  ii’a  éprouvé  de  modification  rcmar- 
quii 
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La  pai'lie  inférieure  de  l’appareil  digestif  n’est  pas  modifiée  d’iino 
manière  moins  puissante  que  la  partie  supérieure;  la  conslipation  ou 
la  diarrhée  sont  un  des  eiïets  constants  de  l’emploi  des  sels  de  mor¬ 
phine  ;  mais  ces  deux  eiïets  reconnaissent  des  causes  qui  nous  parais¬ 
sent  dépendre  surtout  de  la  différence  du  mode  d’administration  ;  la 
constipation  a  toujours  existé  à  la  suite  de  l’administration  externe, 
et  la  diarrhée  n’a  clé  produite  par  la  morphine  que  lorsque  celle-ci  a 
clé  prise  à  l'intérieur  ù  la  <lose  de  10  à  40  centigrammes,  et  après  un 
usage  de  trois  ou  «juatre  jours  au  moins.  Dans  ce  cas,  au  reste,  la 
diarrhée  était  toujours  précédée  de  la  constipation,  comme,  dans  un 
catarrhe  pulmonaire,  la  sécheresse  de  la  membrane  muqueuse  s’ob¬ 
serve  souvent  avant  qu’il  survienne  une  expectoration  plus  ou  moins 
abondante,  lîernarqucz:,  au  reste,  l'analogie  de  ce  phénomène,  en 
apparence  singulier,  avec  l’état  des  fluides  de  la  bouche,  qui  tantôt 
sont  supprimés  et  tantôt  sont  en  excès.  Nous  pouvons  citer  encore 
plusieurs  exemples  de  ce  genre,  sur  l’ensemble  desquels  nous  revien¬ 
drons. 

Les  modilications  les  plus  remarquables  que  les  sels  de  morphine 
produisent  dans  le  Luhe  digestif  sont  donc  la  soif\  la  perte  (Tappétity  la 
difficulté  dans  les  dif/estians',  les  envm  de  vomir ^  les  vomissements,  la 
constipation  ou  la  diarrhée.  Le  rapport  qui  existe  entre  ces  divers  phé¬ 
nomènes  est  important  à  étudier  ;  la  soif,  la  perte  d’appétit,  les  dif- 
licuUés  des  digestions,  la  rarcLc  desselles:  voilà  un  ensemble  desymp- 
tômes  qui  peut  existei*  sans  nausées,  sans  vomissements  ;  les  envies 
de  vomir  supposent  tous  les  phénomènes  antécédents,  comme  les 
vomissements  supposent  les  envies  de  vomir,  et  par  smto  toute  la  série 
des  symptômes  indiqués.  Nous  avons  cru  d’abord  qu’entre  les  vorais- 
semeiils  et  la  constipation  il  y  avait  un  rapport  déterminé,  rexislence 
du  premier  entraînant  celle  du  second;  mais  des  observations  nom- 
lu’euses  nous  ont  démontré  que  ce  rapport  était  loin  d’élre  constant, 
et  que  lorsque,  par  l’usage  prolongé  de  l’Opium,  la  diarrhée  s’établis¬ 
sait,  les  vomissements  n’en  continuaient  pas  moins. 

Mûdificatiotis  dons  les  appareils  des  sécrétions,  En  môme  temps  que  les 
glandes  et  les  follicules  du  tube  digestif  sont  modifiés  d’une  manière 
notable  par  les  sels  de  morphine,  les  autres  organes  sécréteurs  ressen¬ 


tent  des  cU'ets  que  nous  devons  étudier  tout  à  la  fois  d’une  manière 
absolue  et  relative. 

La  quantité  de  l’arine  peut  être  augmentée  ou  diminuée  :  la  dimi¬ 
nution  se  remarque  plus  souvent  que  l'augmentation  ;  mais  l’une  et 
l’autre  exigent,  pour  se  développer,  que  les  sels  de  morphine  aient  été 
employés  au  moins  pendant  deux  jours  à  la  dose  de  5  à  10  centigram¬ 
mes.  H  est  des  cas  où,  dès  le  premier  jour,  5  centigrammes  de  sei  de 
morphine  sul'Iisent  pour  donner  naissance  à  ces  phénomènes.  L'aug¬ 
mentation  de  la  quantité  d'urine  est  plus  fréquente  à  la  suite  de 
rudministratloii  interne  des  sels  de  morphine  que  lorsque  ceux-ci 
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sont  placés  sur  le  derme  dénudé  ;  chez  les  hommes,  nous  l’avons 
observée  dans  le  cinquième  des  cas  où  Tusage  des  sels  narcotiques  a 
été  continué  intérieurement  pendant  quelques  jours,  La  diminution 
de  la  quantité  de  l’iirine  a  été  beaucoup  plus  fréquente  que  son  aug¬ 
mentation,  et  nous  avons  lieu  de  nous  étonner  que  l’autenr  d’un  mé¬ 
moire  académique  sur  les  effets  des  sels  de  morphine  ail  nié  leur  in- 
lluence  sur  la  sécrétion  urinaire.  11  a  mieux  apprécié  cello  qu’ils 
exercent  sur  l’excrétion  de  ce  tliiide,  en  indiquant  la  difficulté  qu’un 
grand  nombre  de  malades  éprouventà  uriner.  Cependant,  sous  ce  point 
de  vue.  nos  observations  sont  encore  peu  d’accord  avec  les  siennes, 
car  nous  avons  observé  plusieurs  fois  cette  difficulté  chez  des  femmes, 
dont  rexcrétion  de  l’urine  n'est  point,  dit-il,  rendue  plus  difficile  par 
Tusage  des  sels  de  morphine  ;  nous  avons  cherché  si  cette  dissidence 
pouvait  dépendre  de  l’usage  fréquent  que  nous  avons  fait  de  la  mé¬ 
thode  endermique,  mais,  en  relisant  nos  observations,  en  répétant 
nos  expériences,  nous  avons  noté  la  difficulté  de  l'excrétion  urinaire, 
môme  chez  des  femmes  soumises  depuis  peu  de  jours  il  l’usage  des 
préparations  de  morphine  :  il  est  vrai  toutefois  que  les  modifications 
des  organes  urinaires  ont  été  plus  constantes  et  plus  notables  chez  les 
hommes  que  chez  les  femmes. 

Le  rapport  (ju’ont  entre  elles  la  sécrétion  de  l’unne  et  son  excré¬ 
tion  peut  éclairer  sur  la  cause  qui  modifie  cette  dernière  .  Dans  le  plus 
grand  nombre  des  cas,  les  malades,  après  avoir  fait  des  efforts  impuis¬ 
sants  et  prolongés,  ne  rendent  qu’une  très  petite  quantité  d’urine  ;  et 
<lans  cinq  cas,  où  nous  avons  été  obligés  de  sonder  les  malades, 
hommes  ou  femmes,  nous  n’avons  retiré  que  180  à  ^00  grammes  de 
liquide,  quoique  les  malades  n’eussent  point  uriné  depuis  un  jour  ou 
lieux.  Il  est  des  cas,  rares  à  la  vérité,  où  les  efforts  pour  uriner  étaient 
suivis  d'une  excrétion  très-abondante  de  liquide,  sans  f[ue  toutelois 
le  regorgement  ait  jamais  été  observé. 

A  quelle  cause  maintenant  rapporterons-nous  celle  difficulté  dans 
l'excrétion  de  rurine?  Devons-nous  rattribuer  au  gonllenieiit  de  la 
prostate?  mais  cette  glande  n’existe  pas  chez  la  femme,  et  nous  avons 
vu  que  les  effets  de  la  morphine  étaient  les  mômes  dans  les  deux 
sexes,  à  peu  de  chose  près.  A  la  paralysie  de  la  vessie?  mais  les  fibres 
musculaires  du  réservoir  de  rurine  ne  perdent  jamais  leur  contrac¬ 
tilité  sans  que  tôt  ou  tard  l’issue  du  liquide  ne  se  fasse  par  regorge¬ 
ment.  A  la  moindre  quantité  de  l’urine  séciélée?  mais  celle  diminu¬ 
tion  n’est  pas  constante. 

N’en  serait-il  pas  de  la  vessie  comme  de  la  bouche  ?  En  effet,  lors¬ 
que,  par  suite  de  l’action  de  la  morpiiiue,  les  fluides  qui  humoclcnt  la 
cavité  buccale  et  pharyngienne  cessent  d’être  versés  ù  la  surface  de 
la  membrane  muqueuse,  la  déglutition  devient  fort  difficile;  or  le 
mucus  qui  revêt  la  membrane  interne  de  la  vessie  doit  être  un  agent 
de  lubrîfaction,  et  s’il  vient  à  être  tari,  comme  ranalogie  et  qnebjues 
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observations  directes  tendent  à  le  faire  croire,  il  doit  arriver  que  I’li- 
rine  traverse  moins  aisément  le  col  de  la  vessie,  et  que,  par  consé¬ 
quent,  l’excrétion  soit  rendue  plus  difficile. 

Quoi  qu’il  en  soit  de  cette  esphcalion,  il  n’en  est  pas  moins  ti’ès* 
probable  que  la  diminution  dans  la  contractilité  de  la  vessie  joue, 
dans  cette  circonstance,  un  rôle  qui  n’est  pas  sans  importance. 

Nous  pourrions  dès  à  présent  chercher  quelles  coïncidences  existent 
entre  les  modifications  indiquées  dans  l’appareil  digestif  et  celles  que 
nous  venons  de  signaler  dans  l’af'pareii  urinaire  ;  mais,  pour  géné¬ 
raliser  davantage  nos  observations,  nous  préférons  parler  d'abord  de 
l'état  de  la  peau/ 

Une  ou  deux  heures  après  que  la  morphine  a  été  appliquée  sur  le 
derme  dénudé,  la  sueur  ruisselle  quelquelois  sur  toute  la  surface  de 
la  peau;  mais  les  premières  parti  ■  s  où  elle  se  manifeste  sont  ordinai¬ 
rement  les  membres  sur  lesquels  les  sels  narcotiques  ont  été  appliqués, 
et  de  là  elle  s’étend,  de  proche  en  proche,  sur  les  autres  parlies  du 
corps  :  une  fois  établie,  elle  dure  ordinairement  vingt-quatre  heures; 
la  chaleur  de  la  peau  est  augmentée,  et  la  face  est  plus  ou  moins  co¬ 
lorée.  La  sueur  se  montre  moins  promptement,  mais  tout  aussi  coïi- 
stammenl  à  la  suite  de  l’administration  intérieure  ;  et  sous  ce  point 
de  vue  nos  observations  sont  d’une  telle  identité  que  nous  avons  lieu 
de  nous  étonner  qu’on  n’ait  pas  insisté  davantage  sur  ce  phénomène. 
Ainsi,  toutes  les  fois  que  nous  voulons  produire  un  effet  sudorifique, 
c’est  à  la  morphine  que  nous  croyons  devoir  rccourîi'.  Deux  cas  ce¬ 
pendant  s’éloignent  de  ceux  que  nous  venons  d  indiquer:  dans  l’un, 
la  sueur  ne  parut  point  ;  c’était  chez  une  jeune  fille  nurcolisée  cepen¬ 
dant  d'une  manière  bien  remarquable;  et  dans  l’autre,  la  sueur  fut 
diminuée  :  le  malade  était  affecté  de  rhumatisme. 

Il  est  à  remarquer  que  très-rarement  les  hommes  ont  été  forcés  de 
changer  de  linge  durant  la  nuit,  tandis  que  les  femmes  le  faisaient  or¬ 
dinairement  trois  ou  quatre  fois  dans  le  même  espacé  de  temps.  En 
rapprochant  celte  observation  de  celles  que  nous  avons  faites  plus 
haut  sur  la  séciétion  urinaire,  on  voit  que  la  peau  chez  les  femmes, 
les  reins  chez  les  hommes,  sont  rclutivemcnt  plus  fortement  in¬ 
fluencés  ;  du  reste,  les  sécrétions  cutanée  et  urinaire  se  font  conslani- 
tnent  en  sens  inverse.  Chez  ceux  dont  les  urines  ont  été  très-abon¬ 
dantes,  les  sueurs  l’ont  été  peu,  et  réciproquement.  Le  malade  dont 
la  transpiration  fut  diminuée  par  rapplication  des  sels  de  morj)hine 
urinait  souvent  et  rendait  chaque  fois  près  de  30ü  grammes  de 
liquide. 

La  peau  des  malades  traités  par  les  sels  de  morphine  est  aussi  le 
siège  de  démangeaisons  plus  ou  moins  incommodes.  Les  démangeai¬ 
sons  commencent  ordinairement  dans  le  membre  sur  lequel  on  luit 
l’application  extérieure  du  sel  de  morphine,  et  se  propagent  au  reste 
du  corps,  comme  nous  l’avons  indiqué  pour  les  sueurs.  Quelquefois 
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c’esl  par  les  p;iupièi*es>  le  nez,  le  dos  et  les  lomlics,  que  débutent  ees 
déinangcaisons  ;  tantôt  elles  restent  b'oi'nécs  à  ces  parties,  mais  le 
plus  ordinairement  elles  s'éleniîent  à  tout  le  corps,  et  restent  plus 
vives  dans  les  parties  où  elles  ont  commencé.  Aussi,  quelques  heures 
après  l’application  de  5  ù  10  ccntigramines  de  sel  de  morphine, voit- 
on  les  malades  se  frotter  les  yeux  et  le  nez,  s’agiter  dans  leur  lit, 
frotter  les  parties  posîéricures  de  leur  tronc,  et  même  se  graJfer  les 
pieds  et  les  mains  comme  s’il  avaient  la  gale.  Le  prurit  qu'ils  épi-ou- 
veut  est  quelquefois  si  grand  qu  ils  ne  peuvent  goûter  un  inslaut  de 
repos.  Ces  «leux  phénomènes,  les  sueurs  et  les  démangeaisons,  s’^dt- 
servent  le  plus  souvent  réunis;  ils  peuvent  cependant  exister  isolés, 
surtout  au  dchut  de  la  médication.  C’est  ainsi  que,  chez  quatre  ma¬ 
lades  affectés  de  rhumatisme,  et  traités  par  l'application  exlérieure  de 
rhydrochlorate  de  morphine  à  une  dose  moindre  que  celle  de  3  cen¬ 
tigrammes.  nous  avons  vu  les  sueurs  abondantes  pendant  trois  jours, 
sans  que  les  démangeaisons  se  soient  manifesLces.  Nous  avons  ob¬ 
servé  des  pliénotnèncs  à  peu  près  inverses,  c’est-à-dire  des  déman¬ 
geaisons  très  incommodes  avec  trés-peu  de  sueur,  chez  un  homme 
très-vigoureux  qui  avait  eu  10  ccniigramincs  d’hydrochlorale  de  mor¬ 
phine  sur  des  vésicatoires;  enfin,  chez  plusieurs  malades,  nous  avons 
vu  une  sueur  très-forte  découler  du  front,  tandis  qu’une  démangeaistm 
très-incommode  existait  au  nez  et  aux  paupières  qui  n’étaient  jias 
môme  humides  de  transpiration. 

Les  démangeaisons  sont-elles  la  conséquence  des  éruptions  di¬ 
verses  (lui  se  développent  sous  l’inlhience  des  sels  de  morphine*?  C’est 
ce  que  l'on  ne  peut  admcllre,  puisque  souvent  le  jn-urit  existe  sans 
éruption  d’aucune  espèce.  Ces  éruptions,  que  l'oti  peut  toujours  rap- 
porter  à  CCS  i[uatrc  classes,  itruruju,  nriicairi‘,  (’Xitmitièma,  eczéma,  sont 
toujours  accompagnées  de  démangeaisons  ;  elles  se  développent  sur¬ 
tout  à  la  face  et  autour  des  vésicaloircs  recouveids  de  stl  de  mor- 
pliine.  et  doivent  être  considérées  comme  des  symidômes  consécitlifs 
aux  sueurs  et  aux  démangeaisons,  dont  rapparition  estheaucoup  plus 
prornple. 

Des  phénomènes  analogues  à  ceux  que  nous  venons  de  décrire  s’ob- 
.scrvenl,  qiioifpie  moins  süu>cnl,  à  la  suite  de  radmiiiislralitm  interne 
des  sels  de  morphine  ;  ils  aiqjuraissenl,  en  générai,  plus  lentement  et 
sont  portés  à  un  moins  haut  degré.  La  peau,  chez  les  femmes,  est  plus 
vivement  inlîuencée  (pie  chez  les  hommes,  ce  (jui  s'explique  uisémeiiL 
par  la  plus  grande  dclicalcssc du  système  dermoïde;  mais,  [»ar  conlre, 
nous  liuvons  jamais  observé  que  deux  fois  chez  les  femmes  la  super- 
sécrétion  de  rurinc,  et  elles  nous  ont  paru  aussi  plus  disposées  à  la 
constipation. 

On  voit,  d’.;près  les  faitsque  nous  venons  de  faire  connaître,  quelles 
modilicalions  les  sels  de  morphine  impriment  à  la  plupart  dos  sécr(,'- 
liuns.  Cette  influence  ne  peut  dune  être  résumée,  cotnnio  l'ont  fait 
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(luRl<|ties  ailleurs,  par  celte  tormule  :  augnienlaliüii  de  rexhaliitioii 
(uitanée,  diminution  des  sécrétions  inleriies.  Ce  cas  est  bien,  il  est 
vrai,  le  plus  ordinaii'c,  mais  des  phénomènes  inverses  peuvent  être 
oliservés,  comme  nous  en  avons  indiqué  des  exemples.  En  général, 
toute  sécrétion  qui  a  été  modifiée  en  plus  a  pu  l’ètre  en  moins,  et 
réciproquement;  mais  l’ordre  suivant  lequel  ces  deux  modifications 
se  sont  succédé  n’a  point  été  variable;  l'époque  à  laquelle  elles  se 
sont  montrées  a  eu  toujours  quelque  chose  de  constant  ;  c’est  ainsi 
que  les  siipcrsécrétions  ont  toujours  été  précédées  d’un  état  inverse, 
et  ne  sont  survenues  qu’ti  une  époque  plus  ou  moins  avancée  de  la 
médicaliou.  Nous  ne  parlons  ici  que  dos  sécrétions  dont  le  produit 
s’écoule  au  dehors  et  dont  on  peut  apprécier  l’élaL  avant  et  après 
l'emploi  des  moyens  qui  les  modifient,  lleinarquez  qu’avec  la  diini- 
uulion  de  sécrétion  a  toujours  coïncidé  la  gêne  dans  le  mouvement 
des  liquides  qui  doivent  parcourir  les  voies  que  lubrifie  la  sécrétion 
diminuée;  la  gône  de  la  niiction  n’a  jamais  existé  avec  la  snpersé- 
crétion  deFurine,  ce  fait  n’est  pas  en  contradiction  avec  le  précèdent. 
L’urine,  en  effet,  n’est  pas  l’agent  de  lubrifaction  de  la  vessie,  et  le 
mucus  est  seul  destiné  à  celte  fonction  ;  l’urine  dans  ce  cas  est  donc- 
pou  r  la  vessie  ce  que  sont  les  boissons  pour  la  cavité  t>uccale. 

Modificatiom  de  i'ajipareü  (jênital.  — L'exhalation  menstruelle  a  été 
(juelquefbis  modifiée.  Chez  huit  femines,  parmi  celles  que  nous  avons 
traitées  ù  riIôlel-Dieu,  les  règles  sont  devenues  plus  abondantes,  ou 
liien  elles  ont  paru  plus  tôt  qu’à  l’ordinaire;  et  môme,  lorsqu’elles 
avaient  cessé  depuis  quelque  temps,  elles  se  sont  rétablies  pendant 
l'usage  des  sels  de  morphine.  Nous  citerons  surtont,  une  femme  hydro¬ 
pique,  chez  laquelle  elles  reparu reuf.  trois  mois  après  leur  stqipres- 
•sion  :  l’acclale  de  morphine  était  conliiiué  depuis  sept  ou  imiL  jour.s  à 
une  dose  moyenne  de  20  centigrammes  par  jour.  Chez  celte  femme, 
toutes  les  sécrétions  de  la  peau,  du  tube  intestinal,  des  voies  uri¬ 
naires,  étaient  augmentées.  Il  fallait  changer  son  linge  de  corps  li-ois 
ou  quatre  fois  dans  la  unit,  tant  était  abondante  ia  transpiration; 
elle  allait  par  jour  six  ou  sept  fois  à  la  selle,  urinant  souvent  cl  en 
grande  quantité  i  et  elle  eût  paru  se  soustraire  à  la  loi  de  compensation 
entre  les  fluides  exhalés,  si  l’exhalation  des  séreuses  n'eût  diminué 
proporfionncllement,  et  si  la  salivation  n’eût  clé  beaucoup  moins 
abondante  qu’avant  l’emploi  des  narcotiques. 

Modiftcûlîotu  de  l'appaveil  de  in  circulation.  —  Plusieurs  des  fond  ions 
que  nous  avons  examinées  jusqu’ici  peuvent  être  modifiées  sans  que 
la  circulation  et  la  respiration  le  soient  en  môme  temps  ;  mais  il  n’eu 
est  pas  de  même  des  sueurs,  qui  s’accompagnent  toujours  de  chaleur, 
d’une  coloration  plus  vive  de  la  peau,  de  raccéléralton  du  pouls  et  de 
la  fréquence  plus  grande  des  mouvements  de  la  respirafion.  Aussi  esl- 
ii  évident  pour  nous  que  les  organes  respiratoires  et  circulatoires  no 
sont  pas,  plus  que  les  autres  appareils  organiques,  étrangers  aux  mû- 
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tiiÜCatioiis  puis:>anles  (|iic  déterminent  les  sels  de  morphine.  Or, 
toutes  nos  observations  déposent  dans  le  môme  sens,  et  nous  avons 
■été  fort  étonnés  en  lisant  dans  le  mémoire  de  -M.  Bally  que  les  sels  de 
morphine  n’influent  point  sur  les  hatlemcuts  du  pouls  et  sur  le  carac¬ 
tère  des  inspirations,  que  tout  au  plus  iis  peuvent  leur  imprimer  une 
légère  diminution  ;  or,  il  nous  paraissait  difficile  de  concilier  ce  ra- 
ientissement  avec  les  sueurs  brûlantes  dont  nous  avons  parlé,  avec  ccs 
colorations  animées  de  la  face,  M,  Bally,  qui  avait  bien  aperçu  ccLIo 
contradiction,  la  fait  disparaître  en  niant  rexislence  des  phénomènes 
les  plus  tranchés  peut-être,  savoir  rahondaucc  des  sueurs  et  la  cha¬ 
leur  de  la  peau. 

Modificatiom  de  l'appareil  nerveux  de  la  vie  de  relation.  —  Nous  arri¬ 
vons  à  l’ensemble  des  phénomènes  encéphaliques  déterminés  par  l’ad¬ 
ministration  des  sels  de  morphine.  L’attention  des  observateurs  s'é* 
tant  portée  d’une  manière  plus  spéciale  sur  cet  ordre  de  phénomènes 
que  sur  ceux  que  nous  venons  d’examiner,  nous  n'avons  que  peu  de 
chose  à  ajouter  à  ce  qu’ils  ont  fait  connaître  ;  aussi  nous  n’insisterons 
point  sur  les  troubles  de  la  vision,  les  tintements  d’oreille,  les  douleurs 
et  la  pesanteur  delà  tète,  la  faiblesse  des  muscles,  etc.  Nous  n’exami¬ 
nerons  avec  quelques  détails  que  ce  qui  concerne  l’état  des  pupilles, 
l’intelligence  el  le  sommeil. 

Nous  avons  toujours  trouvé,  à  une  seule  exception  près,  les  pu¬ 
pilles  resserrées,  et  ce  resserrement  coïncidait  tonjoui'S,  lorsqu’il  était 
très-marqué,  avec  les  vomissements,  la  tendance  au  sommeil,  etc.  ; 
en  un  mot,  nous  avons  toujours  remarqué  un  rapport  exact  enlre  le 
resserrement  des  pupilles  et  les  phénomènes  de  naicotismc.  Les  faits, 
parfaitement  en  rapport  avec  ceux  que  M.  Bally  a  lait  connaître,  s’ac¬ 
cordent  également  avec  la  description  générale  qu’llrlila  adonnée  des 
symptômes  du  narcotisme  causé  par  l’Opium. 

En  môme  temps  que  les  pupilles  sont  resserrées,  les  paupières  s’a¬ 
baissent  sur  le  globe  oculaire;  elles  ont  une  teinte  légèrement  vio¬ 
lacée  qui  se  répand  dans  le  sillon  qui  part  de  leur  angle  interne.  Ces 
luodifîcutions,  jointes  à  l’air  d'abattement  et  de  faiblesse  répandu  sur 
toute  la  face,  rendent  facile  reconnaître  rinfluence  de  l'Opium 
[lorlé  à  une  dose  un  peu  considérable.  Quelques  nombreuses  qu’aient 
été  nos  observations  siii‘  les  sels  de  morphine,  quelque  élevées  qu’aient 
été  les  doses  auxquelles  ils  ont  été  donnes,  nous  n’avûiis  observé 
qu’une  fois  du  délire  violent,  des  cris;  ce  qui,  joint  au  resserrement 
<lcs  pupilles,  élaldit  une  différence  bien  Iranchcc  entre  les  effets  des 
I)ré|)arattons  d’Opium  et  ceux  de  la  jiisquiame,  du  datiira  et  de  la 
belladone.  Nous  reviendrons  plus  tard  sur  cette  dilférence. 

Le  sommeil  produit  par  les  sels  de  morphine  peut  être  calme  lors¬ 
que  la  dose  est  faible  et  que  le  malade  ne  ressent  aucune  autre  in¬ 
fluence  narcotique  ;  mais,  lorsqu’en  môme  temps  il  y  a  des  envies  de 
vomir,  des  domaiigeaisons,  du  resserrement  des  pupilles,  le  malade 
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est  assoupi,  il  ne  se  réveille  que  pour  s’endormir  un  instant  après  ; 
mais  ce  sommeil  est  de  courte  durée  et  presque  toujours  interrompu 
par  quelques  rêves  pénibles.  Cet  étal  se  prolonge  tant  que  l'on  ne 
discontinue  point  l’usage  des  sels  de  morpliine  et  qu’on  augmente 
cluiqne  Jour  la  dose  ;  mais  lorsqu’on  cesse  celle  médication  après  un 
eiiqjloi  de  quelques  jours,  l’insomnie  la  plus  rebelle  fatigue  le  ma- 
larle,  qui,  pendant  plusieurs  semaines,  peut  se  trouver  dans  l'impos¬ 
sibilité  de  dormir. 

Nous  n’avons  point  parlé  des  Cas  où  le  malade,  plongé  dans  le 
corna,  est  insensible  i  la  plupart  des  excitations.  Quoique  nous  ayons 
porté  jusqu'à  ou  Un  centigrammes  en  vingt-quatre  lieureslcs  sels 
<lc  morphine  à  l'intcrieur  ou  à  l’extérieur,  nous  n’avons  jamais  déter¬ 
miné  d'accidents  aussi  graves. 

Tels  sont  les  résultats  principaux  de  nos  observations  sur  les  effets 
des  sels  de  morphine.  Nous  pourrons  à  présent  considérer  ces  effets 
sous  un  point  de  vue  plus  général,  et  recbercher  les  applications 
([ii’on  peut  faire  de  leur  connaissance  à  la  ibérapeu tique. 

r,es  sels  de  morphine  agissent-ils  avec  plus  d’activité,  placés  sur  le 
deime  dénudé,  qu'introduits  dans  l’estomac?  Pour  résoudre  ce  pro- 
tdème,  nous  avons  comparé  les  individus  présentant  le  plus  possible 
(les  conditions  identiques,  et  absorbant  5  à  lü  centigrammes  de  mor- 
[)bine  par  la  peau  ou  par  l’estomac.  Dans  le  premier  cas,  la  soif,  les 
vomissements,  la  somnolence,  la  pesanteur  de  la  tète,  le  trouble  de  la 
vision,  sont  presque  instantanés;  les  malades  commencent  quelquefois 
à  éprouver  de  Tivressc  une,  deux  minutes  après  rapplication  du  sel 
de  morphine  sur  le  derme  dénudé.  Dans  le  second  cas,  les  symptô¬ 
mes  restent  quelquefois  une  heure  et  môme  deux  ou  trois  heures 
a  vaut  de  se  développer  complélenient,  et  les  vomissements  se  font 
attendre  ordinaii’cment  deux  ou  trois  jours.  Ces  résultats,  quoique 
étudiés  sur  des  individus  dilférents,  démontrent  bien  que  la  rapidité 
lie  l’absorption  e.st  plus  grande  parla  peau  que  par  l’estomac,  et  ils 
nous  suffiraie-iil  pour  réijondre  à  la  question  que  nous  noussommes 
proposée  ;  mais,  [>oiir  tnieu.v  l'éclairer,  nous  avons  oliservé  des  iiidi- 
vidn.s  soumis  snceossivement  à  la  méthode  interne  ou  externe.  Toutes 
tes  fois  que  celle  dernière  niétliodc  a  été  substituée  à  la  première,  les 
elTels  ont  été  pins  puissants,  si  les  doses  sont  restées  les  mômes;  et, 
bien  que  celles-ci  eussent  été  diminuées  d'un  quart  ou  de  la  moitié, 
les  symptômes  ont  démontré  une  action  aussi  puiss.ante. 

Bien  que  la  méthode  endermique  ne  remonte  pas  au  delà  de  183ÎÎ, 
où  elle  avait  été  imaginée  par  l.ambert  et  Lesieur,  elle  tend  à  dispa¬ 
raître  aujourd’hui  pour  être  remplacée  par  une  méthode  plus  précise, 
celle  des  ùij'fcfians  soux^culanée.';. 

Celte  dei'nière  méthode,  qui  était  employée  depuis  longtemps  dan.s 
les  laboratoires  de  physiologie,  qui  avait  môme  été  répandue  par 
Pravaz  pour  le  traitement  des  varices  par  le  pcrchlorure  de  fer,  ne 
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devint  que  peu  à  peu  d'un  usage  général.  C’est  Wûod,  eu  Angleterre, 
qui,  en  IHoo,  commença  h  s’en  servir  pour  les  névralgies  ;  mais  son 
intention  n’était  que  de  produire  un  cilct  local.  Peu  à  peu  on  vit  que 
c’était,  en  outre,  un  très-bon  moyen  pour  faire  absorber  les  médica¬ 
ments:  et,  en  quand  M .  Béhier  fil  connaître  à  Paris  la  pratique 
anglaise,  il  trottva  le  public  médical  tout  préparé  à  l’adopter  et 
déjà  muni  des  instruments  nécessaires.  Aussi,  peu  de  temps  après,  la 
morphine  fut-elle  fréquemment  administrée  par  la  voie  hypoder- 
mi({ue. 

La  morpliine  n’étant  soluble  que  dans  mille  parties  d’eau  froide,  on 
lui  a  généralement  préféré  le  chlorhydrate  de  morphine,  qui  n’exige 
que  vingt  fois  son  poids  d’eau  froide  pour  se  dissoudre.  On  le  donne 
ainsi  depuis  5  jusqu’à  15  milligrammes,  et  exceptionnellement,  chez 
certains  malades  doués  d’une  tolérance  particulière,  depuis  5  jusqu'à 
oO  centigrammes. 

l.es  effets  de  la  morphine  ainsi  administrée  sont  les  mômes  que  ceux 
dont  nous  avons  parlé  plus  haut,  avec  cette  dilféreuce  (juc,  par  la  voie 
hypodermique,  les  malades  éprouvent  moins  de  pbénoiiifenes  gastri¬ 
ques.  Il  est  presque  inutile  d’ajouter  que  les  effets  s’en  montrent 
beaucoup  plus  promptement. 

Parmi  les  phénomènes  que  nous  venons  de  décrire,  les  nus  se  ma¬ 
nifestent  dès  le  jour  où  les  sels  de  morphine  sont  employés  pour  la 
première  fois;  les  autres  se  font  allendre  plus  ou  moins  longlem[)s; 
les  premiers  sont  la  soif,  les  vomissements,  le  besoin  fréquent  d’uri- 
ncr,  la  difficulté  de  l'excrétion  urinaire,  les  sueurs,  les  démangeaisons, 
la  somnolence,  la  contraction  des  pupilles,  l’air  d’abatlemeiit  et  do 
langueur  répandu  sur  la  ligure;  les  seconds,  plus  rares  et  [dus  longs 
à  SC  manifester,  sont  la  sa]ivatio[i,  la  suppression  desselles  ou  de  la 
diarrhée,  la  supersécrétion  de  l’urine,  l’apparition  des  règles,  l’in¬ 
somnie  opiniâtre. 

Les  injections  sous-cutanées  de  morphine  font  partie  aujourd’hui 
de  la  pralique  journalière,  au  grand  avantage  du  «ïiaîadc  et  du  médecin. 
Aussi  un  médecin  appelé  près  d'un  malade  la  nuit,  ou  dans  un  endroil 
éloigné  des  habitations,  doit-il  toujours  sc  munir  de  sa  ti'ousse  a 
iiijeclion  sous-cutanée.  Pour  notre  part  nous  n’y  nian(]iions  jamais  et 
nous  avons  eu  souvent  lieu  de  nous  en  féliciter. 

Les  indications  des  injections  hypodermiques  sont  très-nettes  :  la 
nremière  consiste  à  profiter  de  la  rapidité  d’absorption  pour  faire 
cesser  rapidement  des  phénomène-^  douloureux  ou  convulsifs. 

Personne  ne  conteste  aujourd’hui  les  services  journaliers  que  ren¬ 
dent  ces  injections  dans  la  colique  hépatique,  la  colique  néphrétique, 
la  colique  de  plomb,  l'asthme,  les  hoquets  convulsifs,  tes  vomisse* 
ments,  le  tics  douloureux  de  la  face. 

Dans  d'autre  cas,  l’indication  est  d’aller  porter  les  remède  sur  le 
mal  lui-môme,  comme  dans  les  névralgies  localisées,  les  douleurs  uté- 
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rîiics,  soit  pendant  les  r&gles,  soit  pendant  raccoLu.hcrneiit,  soit  dans 
les  névralgies  symptomatiques  du  cancer,  etc. 

La  troisième  indication  se  présente  chez  dos  malades  qui  ne  peuvent 
pas  ou  ne  veulent  pas  avaler  les  mctlicanients.  Dans  les  affeetions 
délirantes,  par  exemple,  comme  le  delirium  (remem^  le  tétanos,  l'é¬ 
clampsie,  la  chorée  grave,  etc. 

Nous  ajouterons,  pour  terminer  ce  qui  est  relatif  à  raction  physio¬ 
logique  de  la  morphine,  que  cette  suhslance  s’élimine  par  rnrîne,  où 
elle  se  décèle  par  le  réactif  suivant,  indiqué  par  ,M.  llouchardat  ; 


Iode* 

lodiipc  de  potassium, 

tau  . . . . .  * _ 


10  graminée 

30  — 
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Lorsque  l’urine  contient  de  la  morphine,  même  en  très-faible  quan¬ 
tité,  ce  réactif  y  détermine  la  formation  de  llocons  brunâtres. 

Il  n’est  pas  de  médicament  dont  on  ait  mieux  constaté  les  effets 
qiie  ceux  de  l’Opium  t  il  importait  peu  de  connaître  par  quel  moyeu 
mystérieux  il  donnait  lieu  aux  phénomènes  qu'on  lui  voyait  produire; 
cependant  cette  recherche  a  gravement  occupé  beaucoup  d’expéri- 
incn tuteurs.  Quelques  questions  utiles  ont  clé  soulevées  à  cette 
occasion  ;  la  plus  capitale  a  été  la  suivante:  «  L’Opium  agit-il  d’abord 
sur  les  extrémités  nerveuses,  et  son  action  est-elle  de  là  transmise  au 
cerveau  par  les  conducteurs  nerveux  ;  ou  bien,  au  contraire,  est-il 
absorbé  et  porté  par  les  vaisseaux  jusqu'à  l’encéphale  ?»  La  première 
opinion  eut  pour  elle  la  puissante  aulorilé  de  Boerhaave  et  de  son 
école.  On  ne  pouvait  expluiuer  par  l’absorption  ta  rapidité  des  clFels 
de  l’Opium,  et,  d’ailleurs,  en  donnant  à  un  animal  une  pilule  d’fipîum, 
il  se  produisait  des  phénomènes  toxiques  fort  graves,  et  la  pilule,  di¬ 
sait-on,  n’avait  encore  rien  perdu  de  son  poids.  Whylt  est  conduit  aux 
mômes  résultats  par  scs  expériences  ;  il  arrache  le  cœur  d’une  gre¬ 
nouille  en  jnéme  temps  qu’il  rempoisonne  avec  de  l’Opium,  et  il  voit 
la  sensibilité  s’éteindre  aussi  vile  que  si  le  cœur  était  entier;  au  con¬ 
traire,  il  laisse  le  cœur,  en  enlevant  le  cerveau  et  la  moelle,  cl  les 
cfi’ets  sont  plus  lents.  11  est  vraiment  superllu  de  discuter  les  singu¬ 
lières  expériences  de  AVhytt,  et  les  conclusions  plies  singulières  encore 
qu’il  en  Lite.  Le  fait  de  Boerhaave  semble  avoir  plus  de  vaicur,  et  ce¬ 
pendant  il  ne  prouve  rien  contre  l’opinion  de  ceux  qui  défendent 
l'absorption.  Les  expériences  tentées  dans  ce  siècle  ont,  en  clfet,  dé¬ 
montré  qu’il  suffisait  de  quelques  minutes  pour  que  certaines  subs¬ 
tances  fussent  absorbées  et  luissent  être  reconnues  dans  le  sang  par 
l’analyse  chimique.  Quant  à  l'objection  tirée  du  jjoids  de  la  pilule,  elle 
ji’a  réellement  rien  de  solide;  car  il  est  tout  simple  qu’une  masse 
sèche  cède  à  l’absorption  une  partie  des  éléments  qui  la  composent,  et 
(ju'ellc  s'imbibe  des  sucs  contenus  dans  rcstomac  de  manière  à  ac¬ 
quérir  un  poids  considérable. 
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Il  est,  au  coiilraire,  l'acile  de  démonlrcr  que  l’Opium  se  transmet 
jusqu’aux  centres  nerveux  par  le  système  vasculaire.  Monro,  répétant 
les  mauvaises  expériences  de  Whytt,  obtient  des  résultats  complète¬ 
ment  opposés  :  il  injecte  de  l’Opium  dans  les  veines  d'un  animal,  et 
immédiatement  se  produisent  les  mêmes  efléts  que  si  le  poison  él;iit 
mis  depuis  longtemps  en  contact  avec  une  autre  partie;  et  d’ailleurs 
les  expéi'iences  sans  nombre  de  Magendie,  de  Ségalas  et  de  Fodéré  ne 
permettent  pas  de  croire  que  l'Opium  agisse  sur  le  cerveau  autrement 
que  par  l’intermédiaire  des  vaisseaux,  excepté  dans  quelques  cir¬ 
constances  que  nous  indiquerons  dans  un  autre  lieu. 

Les  clfets  physiologiques  de  l’Opium  peuvent  être  étudiés  sur  une 
grande  échelle  dans  les  pays  où  règne  la  funeste  habitude  de  manger 
cette  drogue  dans  un  but  de  jouissance. 

Les  lliériakis  dont  parle  Pouqueville  [Voyage  en.  jl/oree)  commen¬ 
cent  par  2  centigrammes  environ  et  augmentent  progressivement  la 
dose  à  mesure  qu’ils  deviennent  plus  réfractaires.  Ils  ont  soin  de  ne 
pas  boire  après  l’avoir  prise,  de  peur  de  se  douner  de  violentes  co¬ 
liques,  Dans  le  cours  de  peu  d’années,  ils  arrivent  Ù  accroître  la  do.se 
jusqu'à  3  grammes  et  môme  davantage  ;  leur  teint  devient  alors  très- 
pâle,  leur  maigreur  extrême  ;  ils  toiuhcnt  dans  le  marasme  et  ne 
vivent  guère  au  delà  de  trente  à  trenle-six  ans,  lorsqu’ils  ont  com¬ 
mencé  à  l'âge  de  vingt  ans.  L’usage  de  l'Opium  est  pour  eux,  s’il  faut 
les-en  croire,  la  source  de  félicités  surnaturelles.  Cependant,  vers  la 
fin  de  leur  vie,  ces  malheureux,  au  milieu  d’un  étal  de  torpeur,  sont 
tourmentés  par  des  douleurs  atroces  et  une  faim  conliniielle.  Ils  sont 
déformés  par  de  nombreuses  périostoses,  perdent  leurs  dents  et  sont 
agités  d’un  Ircmblcmcnl  continuel. 

L'Opium  lui-même  est  devenu  impuissant  à  calmer  leurs  douleurs 
cl  à  les  tirer,  cüjiime  autrefois,  tle  l’état  d’anéanllssetneuLdans  lequel 
les  fumeurs  sont  tombés.  Longtemps  avant  d’être  morts,  iis  sont  pres¬ 
que  des  cadavres. 


Les  recherches  qui  précèdent  ont  surtout  porté  sur  la  morphine  ; 
mais  les  substances  qui  entrent  dans  la  composition  de  l'Opium 
diffèrent  essentiellement  tes  unes  des  autres  par  la  nature  de  leur 
action  sur  l’économie  animale.  Il  est  donc  rationnel,  dans  rintérût 
de  la  thérapeutique,  d’adrainislrcr  isolément  chacune  de  ces  subs¬ 
tances. 


M.  Claude  Bernard  a  déjà  constaté  pourlesalcaloïdes  principaux  une 
diffi  rence  très-marquée  entre  le  pouvoir  soporifique,  le  pouvoir  con- 
vulsivant  et  le  pouvoir  toxique  (Académie  des  ,'îciences,  Ibdi). 

Propriétés  soporifiques  des  akuloîdes  de  lOptum.  Les  expériences  de 
M,  Claude  Bernard  ont  porté  sur  les  six  alcaloïdes  suivants  :  mor¬ 
phine,  narcéine,  codéine,  narcolinc,  papavérine,  théhaïne. 

De  ces  six  alcaloïdes,  trois  seulement  possèdent  la  propriété  de 
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faire  dormir:  ce  sont  la  7norphinf%  la  narcf-im  et  la  codéine,  l  es  trois 
autres,  la  narcotine,  la  papavériiie  et  la  thébaïne,  sont  dépourvus 
de  vertu  soporillque;  de  sorte  qu’à  ce  point  de  vue,  ce  sont  non- 
seulement  des  substances  étrangèi-es  dans  rt>piuni,  mais  encore  des 
matières  dont  l’activité  propre  peut  contrarier  ou  modifier  l’effet  dor- 
ndtif  des  premières. 

Chacune  de  ces  substances,  morphine,  narcéine,  codéine,  fait 
dormir  à  sa  manière,  en  procurant  un  sommeil  caractéristique  : 

«  La  durée  et  l'intensité  du  sommeil  morphéicjue  sont  nalurelle- 
nienf  en  rapport  avec  la  dose  de  la  substance  absorbée  ;  mais  ce  qu’il 
importe  d’examiner  ici,  c’est  la  nature  du  réveil,  qui  est  cai’acléristi- 
quc.  Les  chiens,  en  se  réveillant,  ont  constamment  le  mênie  aspect  : 
il  sont  souvent  edarés,  les  yeux  hagards,  le  train  postérieur  surbaissé 
et  à  demi  paralysé,  ce  qui  leur  donne  une  démarche  tout  à  fait  ana¬ 
logue  à  celle  de  la  hyène.  Quand  on  appelle  les  chiens  dans  cet  état, 
ils  se  sauvent  comme  effrayés;  ils  ne  reconnaissent  pas  leur  maître  et 
cherchent  à  se  cacher  dans  les  endroits  obscurs.  Ces  troubles  inlel- 
lecluels  des  animaux  ne  durent  pas  moins  de  douze  heures,  et  ce 
n’est  qu'apres  ce  temps  que  ranimai  est  revenu  à  son  humeur  nor¬ 
male. 


'<  Si  nous  comparons  maintenant  le  sommeil  de  la  codéine  k  celui 
de  la  morphine,  nous  verrons  qu’ils  different  essentiellement  l’un  de 
l'autre.  Cinq  centigramme.s  de  chlorhydrate  de  codéine  injectés  sous 
la  peau  peuvent  également  suffire  pour  endormir  un  chien  de  taille 
moyenne.  Si  les  chiens  sont  iidulLcs  ou  plus  grands,  il  faut  égale¬ 
ment  augmenter  la  dose  pour  obtenir  le  meme  effet.  Mais,  quelle  que 
soit  la  dose,  on  ne  parvient  jamais  à  endormir  les  chiens  aussi  pro¬ 
fondément  par  la  codéine  que  parla  morphine.  L’animal  peut  tou¬ 
jours  être  réveillé  facilement,  soit  parle  pincement  des  extrémités, 
soit  par  le  IjruiL  qui  se  fait  autour  de  lui.  Quand  on  met  le  chien  sur 
le  dos  dans  la  gouttière  à  expérience,  il  y  reste  tranquille  ;  mais  ce¬ 
pendant  l’animal  a  plutôt  l’air  d’être  calmé  que  d’ôtre  véritablement 
endormi.  Il  est  Irès-excitable  ;  au  moindre  bruit,  il  tressaille  des  quatre 
membres,  et  si  l’on  trappe  fortement  et  subitement  sur  la  table  où  il 
se  trouve  couché,  il  ressaule  et  s’enfuit.  Cette  c.vcitabilité  n'est  que 
l’exagération  d’un  état  semblable  ([ue  nous  avons  déjà  vu  dans  la 
niorpliine;  comme  ici,  on  la  voit  disparaître  par  les  excitations  ré¬ 
pétées. 

«  La  codéine  émousse  beaucoup  moins  la  sensibilité  que  la  mor¬ 
phine,  et  elle  ne  rend  pas  les  nerfs  paresseux  comme  elle;  d’où  il  ré¬ 
sulte  que,  pour  les  opérations  physiologiques,  la  morphine  est  de 
beaucoup  préférable  à  la  codéine.  Mais  c’est  surtout  au  réveil  que  les 
effets  delà  codéine  se  distinguent  de  ceux  de  la  morphine.  Les  ani¬ 
maux  codéillés,  à  dose  égale,  se  réveillent  sans  elfarement,  sans  pa¬ 
ralysie  du  train  postérieur,  cl  avec  leur  humeur  naturelle  ;  ils  ne 
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présentent  pas  ces  troubles  inteilccîiiols  qui  succèdent  à  remploi  de 
la  morphine. 

«  Le  sommeil  produit  par  la  narccinc  participe  à  la  fois  du  sommei! 
delà  morphine  et  de  la  codéine,  en  même  temps  qu’il  en  dillete.  La 

NARCÊINE  EST  LA  SUBRTaNCR  LA  PLUS  SOMNIFÈRE  DE  L’OPIUM.  A  doSCS  CguleS, 

avec  la  narcéine,  les  animaux  sont  beaucoup  plus  profondément  en¬ 
dormis  qu’avec  la  codéine;  mais  ils  ne  sont  pas  abrutis  comme  avec 
iamorphîne.Leursnerrs  de  sensibilité,  quoique  émoussés,  ne  sont  point 
frappés  d'une  paralysie  très-appréciable,  et  les  animaiix  manifestent 
assez  vile  les  sensations  douloureuses  iî  la  suite  du  pincement  des 
extrémités.  Mais  ce  qui  caractérise  plus  particulièrement  le  sommeil 
narcéique,  c’est  le  calme  profond  et  l'abscncc  d’cxeitabilité  au  bruit  que 
nous  avons  remarqués  dans  la  morphine  et  trouvés  au  summum  d’in¬ 
tensité  dans  la  codéine.  Au  réveil,  les  animaux  endormis  par  la  nar¬ 
céine  reviennent  très-vite  à  leur  état  naturel,  lis  ne  présentent  qu’à 
un  beaucoup  moindre  degré  la  faiblesse  du  train  postérieur  et  l'elfa- 
renienl,  et  en  cela  le  réveil  de  la  narcéine  se  rapproche  de  celui  de 
la  codéine,  u 


l*ropriétés  loxfq»€S  des  atcalotdes  de  t Opium.  — Les  six  principes  de 
rtipiura  étudiés  parM.  Claude  Bernard  (morphine,  codéine,  narcéine, 
narcoline,  papavérîne,  Ihébaïne)  sont  tous  des  poisons;  mais  il  n’y  a 
aucune  relation  à  établir  entre  leurs  proinâélés  to.xiques  et  leur  action 
Sftporifique.  La  morphine  est  l’un  des  alcaloïdes  les  moins  toxiques  de 
l’Opium,  et  la  Ihébaïne  est  le  plus  dangereux.  Pour  donner  une  idée 
(le  la  différence  qui  existe  entre  ces  deux  alcaloïdes,  M.  Claude  Bernard 
fait  observer  que  dix  centigrammes  de  chlurfiydrate  de  théOame  dissous 
dans  2  centimètres  cubes  d’eau  distillée  et  injectés  dans  les  veines 
d’un  chien  du  poids  de  7  à  K  kilogrammes,  le  tuent  en  cinq  mmutes; 
tandis  qu'il  a  pu  injecter  jusqu’à  deux  grammes  de  cid’» hydrate  de 
morphine  dans  les  veines  d’un  animal  de  môme  taille,  sans  amener  la 
mort.  Après  la  Ihébaïne,  arrive,  pour  la  toxicité,  la  codéine,  qui  est 
cgalüinenl  beaucouij  plus  dangereuse  que  la  morpliine.  Si  les  méde¬ 
cins  ont  cru  le  contraire  jusqu’à  présent,  cela  tient  à  ce  que  la  inor- 
[)hi  ne  produit  très-vile,  et  bien  avant  qu’on  ait  atteint  une  dose  toxi¬ 
que,  des  accidents  tels  que  la  céphalalgie  et  les  vomisseEueuts  ; 
tandis  (jii  e  la  codéine,  qui  endort  peu,  ne  produit  pas  ces  accidents 
au  môme  degré,  quoitjuc  l)eaucoup  plus  toxique.  La  dose  de  chlorby- 
dratc  de  codéine  qui,  iiqecLée  dans  les  veines,  tue  un  chien,  est  bien 
inférieure  à  la  dose  de  chlorhydrate  de  moj'phine  qui  peut  être  in¬ 
jectée  de  môme  sans  amener  la  mort. 

Mais  tes  principes  de  l’Opitim  sont  à  la  fois  toxiques  etconvulsi- 
vanls,  c’est-à-dire  (jii’ils  amènent  la  [uorl  avec  des  convulsions  téta- 
uu|ues  violentes.  Ces  convulsions  sont  suivies  pour  quehiues-uns 
d'entre  eux,  et  particulièrement  [>our  la  thé]>aïne,  de  l’arrêt  du  creiir 
et  d'une  rigidité  cadavérique  rapide,  cf-uninc  cela  se  voit  pour  les 
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poisons  musculaires.  La  narcèine  fait  $eule  exception:  elle  n'e$t  point 
excitante  ni  tnnvulsivante  ;  quand  elle  est  portée  à  dose  toxique,  tes 
animaux  meurent  dans  le  rehlchenient. 


En  l'csumé,  il  y  a  trots  propriétés  principales  dans  les  alcaloïdes 
de  rOpium  : 

1'’  Action  soporilique  ;  2*  action  excitante  ou  convulsivante  ;  3*  ac- 

■ 

tien  toxique. 

On  peut  résumer  l’intcnsilé  d’action  de  chacun  de  ces  alcaloïdes 
en  les  classant  de  la  manière  suivante  : 


Propriété  soporifique, 

1*  Narccine; 

2“  Morphine; 

3”  Codéine. 

La  narc.'tîne,  la  papavérine  et  la  tbébaïne  ne  jouissent  pas  de  cette 
propriété. 

Pouvoir  convulsivant, 

1®  Thébaïnc; 

2®  Papavérine; 

3“  Narcoline; 

4®  Codéine; 

5“  Morphine; 

G®  Narcéine. 

Action  toxique. 

1®  Thébaïne  ; 

2*  Codéine  ; 

3“  Papavérine  ; 

4®  Narcéine; 

5®  Morphine; 

G®  Narcotine, 


NARCÉINE. 


Dès  que  M.  Claude  Bernard  eut  t’ait  connaître  ses  expériences,  la 
narcéinc,  qui  était  restée  sans  emploi  depuis  1832,  époque  où  elle  avait 
été  découverte  par  Pelletier,  fut  aussitôt  mise  à  l’épreuve  par  plusieurs 
médecins.  MM.  Béhicr,  Debout,  Laborde,  Liiié  et  d’autres  en  firent 
prendre  à  leurs  malades,  et  retrouvèrent  sur  l’honime  toutes  les  pro¬ 
priétés  que  M.  Claude  Bernard  avait  annoncées  d’après  scs  expériences 
sur  les  'inimaux,  M.  Lecomte,  en  1832,  avait  en  outre  attiré  raltcn- 
lion  sjr  me  propriété  nouvelle,  c’est  que  la  narcéine  diminue  nota- 
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ï>Iement  rexcrétion  lu’iiiairo  :  observation  conlirniéo  par  ceux  cjui  l’ont 
administrée  après  lui. 

Ainsi  donc  la  narcéînc  jouit  en  réalité  d'un  pouvoir  soporifique  su¬ 
périeur  à  celui  de  la  morphine,  et  le  sommeil  qu’elle  procure  est 
léger,  laissant  le  réveil  facile,  exempt  de  malaise  et  de  tendance  à  la 
syncope. 

Les  expériences  de  M.  Claude  Bernard  lenrlcnl  ü  montrer  que  la 
narréîne  serait  de  tous  les  alcaloïdes  de  rOpiiim  le  plus  somnifère  et 
le  moins  dangereux.  Nous  l’avons  expérimentée  chez  l’homme  sur  une 
grande  échelle. 

Nous  ferons  d’abord  observe]-  (pie  la  Nai-céine  est  peu  soluble  dans 
l'eau  froide  et  même  dans  l’eau  bouillante,  .\  l’état  de  narcéine  pure, 
elle  n’a  pour  ainsi  dire  pas  d'action  :  nous  l’avons  administrée  à  la  dose 
de  10,  15,  20  et  mènie  25  centigrammes  sans  obtenir  d’action  réelle. 
A  l’état  de  chlorhydrate,  la  narcéine  est  plus  soluble  et  semble  avoir 
pins  d’action  ;  elle  nous  a  servi  pendant  plusieurs  semaines  à  procurei- 
le  repos  à  une  femme  atteinte  de  cachexie  cancéreuse,  alors  que  la 
morphine  n’avail  plus  d’action.  Nous  avions  pensé  qu’en  injection 
hypodermique  l'effet  serait  plus  marqué,  mais  il  n’en  est  rien.  Nos 
solutions  faites  an  centième  n’ont  pas  tardé  à  laisser  déposer  des  ai¬ 
guilles  cristallines  dont  la  présence  dans  le  tissu  cellulaire  a  été,  il  est 
vrai,  assez  bien  tolérée;  mais  nous  n'avons  pu  obtenir  le  sommeil, 
ne  pouvant  atteindre  les  doses  suffisanles.  Du  reste  les  observateurs 
qui  avaient  van  lé  la  narcéine  au  début  paraissent  n’en  plus  faire 
usage. 

Comme  la  morphine,  elle  produit  la  soif  et  des  troubles  digestifs, 
mais  à  un  moindre  degré  ;  elle  pomsse  à  la  li-anspiralion  un  peu  moins 
({Lie  la  morphine,  et  cause  une  diminution  de  re.xcrélion  urinaire  rpii 
peut  aller  jusqu’à  l’anurie.  Une  lacune  qui  reste  pouj-tant  dans  ces 
dernières  expériences  consiste  à  rechercher  si  la  narcéine  agit  sur  la 
pupille  comme  la  morphine. 


COUÉINE. 


M.  Claude  Bernard  avait  constaté  dans  ses  expériences  que  la  co¬ 
déine  donnée  à  dose  assez  forte  ne  produisait  chez  les  animaux  qu’un 
sommeil  bien  léger.  II  en  est  de  môme  chez  l’homme.  On  peut  même 
dire  que  la  codéine  n’est  pas  un  somnifère  ou  tout  au  moins  qu’elle 
n’amène  le  sommeil  que  d’une  manière  indirecte  en  faisant  cesser 
des  phénomènes  qui  s’opposent  au  sommeil,  la  toux  par  exemple.  Lu 
eÜet,  il  arrive  à  peu  près  constamment  que  les  malades  atteints  de 
bronchite  aigue,  par  exemple,  arrives  à  la  période  d’hyperesthésie  et 
de  spasme  des  bronches,  tourmentés  par  une  toux  continuelle,  sont 
remarquablement  soulagés  par  la  codéine,  -i  à  3  centigrammes  de  co¬ 
déine  donnés  au  commencement  de  la  nuit  calment  la  toux  sans 
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provoquer  le  sommeil.  Le  malade  ressent  un  bien-t'lre  marqué  à  ne 
plus  tousser  elù  pouvoir  laisser  entrer  l'air  librement  dans  sa  poitrine, 
mais  il  ne  dort  pas;  il  est  pourtant  eulmé,  car  les  heures  de  la  nuit 
s'écoulent  sans  qu'il  éprouve  cette  impatience  et  cette  agitation  (jui 
accompagnent  presque  toujours  l'insomnie.  Le  matin,  il  s’endort,  et 
quand  il  se  réveille  il  éprouve  un  peu  de  lourdeur  de  tête  et  quelque¬ 
fois  du  vertige,  mais  il  n’a  pas  de  nausées  comme  lorstpron  a  pris  de  la 
morphine.  8  à  10  centigrammes  par  jour  constituent  la  dose  moyenne 
d’im  adulte  pour  un  jour. 


TnÉBAlNE. 


La  thébaïne  ne  jouit  d’aucune  propriété  iiypnotîiiue,  mais  par  contre 
eîleprovo([ue  des  convulsions,  comme  Ta  pari  ai  temeiit  montré  M-  Clau¬ 
de  Bernard,  convulsions  presque  identiques  à  celles  de  la  strychnine. 
Ces  e.\  péri  en  ces,  reproduites  par  M.  Vulpianet.M.  Arzcroiiny  (Thèse  de 
Paris  t^'ï-)  montrent  que  peu  de  temps  après  l’administi-alion  de  la 
Ibébaïiie  les  animaux  sont  agités,  puis  bientôt  pris  de  convulsions 
strycliniformes.  Peu  de  temps  après,  ces  convulsions  s'épuisent,  la 
respiration  s’arrête  et  enfin  la  circulation.  La  mort  est  suivie  d’une 
rigidité  cadavérique  précoce. 

I.a  llicbaïue  n'a  pas  encore  donné  chez  l'homme  de  résultat  théra¬ 
peutique  réel  ;  tout  ce  qu’on  peut  dire  c’estqu’on  a  administré  en  injec¬ 
tions  sous-cutanccs  de  1  ù  2  centigrammes  sans  produire  de  phéno¬ 
mènes  toxiques. 


ACTION  TIIÉRAPEUTIQUB  DE  L’OPIUM. 


SI den  c  1^11  4*1  il  1*91  ^dnilncti'^ïim  iierTeiinf  I  iiinciiniili*,  fulie. 

Les  propriétés  hypnotiques  de  rü[>iuiu  l'ont  fait  conseiller  dans  Fin- 
somnie;  ce  médicament  est  en  ed’et  un  des  plus  sûrs  moyens  de  pro¬ 
curer  du  sommeil;  mais  ce  sommeil  est  ordinairement  lourd,  agité 
par  des  rêves  pénibles,  (rouillé  par  dos  reveHs  en  sursaut  ;  et  d’ailleurs 
l’usage  de  l'Opium  devient  bientôt  une  cause  nouvelle  d’insomnie, 
rorgunisnie  ne  pouvant  se  passer  de  l’action  de  cette  substance.  On 
se  voit  alors  obligé  de  recourir  à  des  doses  successivement  plus  con¬ 
sidérables  ;  de  Ih  des  troubles  graves  dans  les  fonctions  de  la  vie  ani¬ 
male  et  de  la  vie  urganiqiie,  troubles  que  font  aisément  pressenlii*  les 
elfets  physiologiques  de  rUjiîiim. 

Pour  riusoiiuiie  qui  ne  parait  dépendre  d'aueune  maladie  doulou¬ 
reuse  oc  fébrile,  rUpium  nous  semble  être  un  médicament  dangercu.x, 
et  nous  lui  préférons  de  beaucoup  les  anli-|)asmodiqucs  et  les  tempe-  , 
rants.  On  admintslrera  mainlenantde  préférence  la  iiarcéine. 

Beaucoup  de  médecins  avaient  déjà  employé  l’Opium  dans  le  trai¬ 
tement  de  la  folie  et  avaient  constaté  que  ce  médicament  était  de  la 
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plus  grande  utilité  quand  la  maladie  se  coin  plie} naît  de  symptômes 
douloureux,  ou  se  caractérisait  surtout  par  de  la  tristesse  et  de  Taf- 
laissement.  Mais  aucun  d’eux  n’avait  songé  à  en  faire  une  méthode 
de  traite  ment  général  et  continu.  La  découverte  de  l’administration 
de  l’Opium  par  la  voie  sous -cutanée  a  dunué  l'idée  à  plusieurs  alié¬ 
nistes  d'en  faire  un  Irailement  journalier.  Erlenmayer.  Rollcr  Tout 
tenté  à  l’asile  d’Illcnau  et  M.  Aug.  Voisin,  médecin  de  la  Salpétrière,  a 
établi  ce  traitement  sur  une  large  échelle.  Il  a  constaté  que  les  aliénés 
sur  lesquels  les  phénomènes  physiologiques  de  l’Opium  s’accu¬ 
saient  promptement  obtenaient  plus  tard  une  amélioration  sensible, 
tandis  que  ceux  qui  présentaient  une  tolérance  complète  ne  trou¬ 
vaient  aucun  bénélice  dans  la  médication.  Les  formes  qui  ont  paru 
le  plus  heureusement  moditiées  sont  les  suivantes;  lypémanie  avec 
ou  sans  hallucination,  extase,  stupeur,  délire  religieux  mystique, 
agitation  maniaque,  anxiété  mélancolique,  délire  k  double  rorme. 
Cette  médication  s’est  montrée  au  contraire  nuisible  dans  les' 
formes  congestives  et  inllamiuatoires  de  la  fuîie  (B  de  Tliéraneu- 
tique,  187i}. 


Donieiii'.La  douleur  est  ordinairement  soulagée  par  ropium,  quelle 
qu’en  soit  d’ailleurs  la  cause,  non  que  le  mal  lui- môme  soit  toujours 
calmé,  maisbien  parce  que  le  cerveau  devieiiLmoinsapte  ;'i  percevoir  la 
sensation  douloureuse.  Et  pourtant  l’action  de  l'Opium  est  mixte  :  ap¬ 
pliqué  localement, il  engourdit  la  sensibilité  des  nerfs  delà  partie  sans 
influencer  le  cerveau,  ici  ractiun  est  toute  locale  ;  porté  dans  le  tor¬ 
rent  de  la  circulation,  il  agît  d'une  part  sur  le  cerveau  dont  il  engour- 
ditla  sensibilité,  d’autre  part  surlcs parties  douloureuses  danslcscpiellcs 
il  est  porté  avec  le  sang. 

La  douleur  et  même  rappréhension  de  la  douleur  peuvent,  chez 
quelques  personnes  irritables,  dunucr  lieu  à  des  troubles  nei  vcux.et 
notamment  à  un  Iremljlemenl  qui  a  quelque  analogie  avec  celui  des 
ivrognes.  Ainsi,  des  opérations  bien  simples  et  bien  légères  peuvent 
donner  lieu  ù  des  accidents  de  ce  genre  :  le  cathétérisme  est  dans  ce 
cas.  Dans  de  telles  conjonctures,  l’erticacité  de  l’Opi  in  est  inconles- 
lable;  on  doit  prescrire  ce  médicament  quelques  heures  avant  l’opé¬ 
ration  et  à  des  doses  modérées,  telles  pourtant  qu’il  y  ail  un  peu  de 
tendance  au  sommeil.  L'Üpium,  qui,  clans  ces  circonstances,  prévient 
si  beureiisemenl  le  simple  mouvement  nerveux  dont  nous  parlons, 
ne  préviendrait- il  pas  de  même  l’accès  fébrile  qui  accumpague  si  fré¬ 
quemment  la  présence  un  peu  prolongée  des  algalies  dans  la  vessie? 

Ocitreiten  A  la  suile  des  blessures  graves  et  profondes,  à 

la  suite  des  grandes  opérations  de  la  chirurgie,  on  voit  ti'Op  souvent 
les  malades  être  pris  presque  immcdiatemenl  de  Iremblemenl  et  <ie 
élire.  Ces  accid  ^iiis  lüi'i'ibîes  ccilcii t  (|ucl<jucJois  encore  à  1  C^jjiniiJ  t 
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mais  le  méfücanient  doit  alors  être  donné  à  des  doses  proportionnées 

la  gravité  de  Tacciderit  et  à  la  susceptibilité  du  patient.  Dès  le  début» 
il  tant  administrer  5  ù  10  centigraninics  d'Opium,  ou  bien  de  1  à  S! 
centigrammes  de  narcéine,  et  répéter  cette  dose,  en  l’augmentant 
beaucoup,  s'il  le  faut  toutes  les  demi-lieures,  jusqu’à  ce  que  le  som¬ 
meil  survienne. 

C'anc<>rH.  Le  topiquc  de  M.  Tanchou  contre  des  tumeurs  de  la  ma¬ 
melle  ulcérées  ou  non  ulcérées  est  le  suivant  : 

Faire  digérer  pendant  vingt-quatre  heures  et  à  une  température  mo¬ 
dérée,  2i  ou  25  degrés,  une  certaine  dose  d’Opium  brut  en  poudre  ou 
en  morceaux  dans  une  quantité  suffisante  d’eau  pour  en  faire  une 
bouillie  épaisse.  Couvrir  la  surface  ulcérée  de  2  ou  3  millimètres  de 
cette  préparation  une  ou  deux  fois  le  jour,  selon  ropiniâtrelé  de  la 
douleur,  et  placer  par-dessus  un  morceau  de  papier  fin  et  collé  ou 
de  taffetas  gommé  pour  empêcher  l'évaporation. 

(In  lui  préfère  aujourd’hui  les  injections  sous-cutanées. 

La  plupart  des  névroses  ont  été  traitées  par  l’Opium  :  l’hystérie,  la 
chorée,  le  delhium  tremens^  le  tétanos,  l’hydrophobie,  l’épilepsie,  les 
convulsions. 

Hystérie.  Uiiiaux  antispasmodiques,  l’Opium  est  évidemment  utile 
dans  l’hystérie:  une  mixture  dans  laquelle  entrent  l’Opium,  l’asa  fœtî- 
da  et  l’éther,  nous  a  paru  convenir  à  la  plupart  des  phénomènes  hys¬ 
tériques.  Mais  lorsqu’il  existe  des  douleurs  aiguës,  telles  que  le  clou 
hystérique,  les  crampes,  etc,,  etc.,  rOpium  doit  être  administré  en 
plus  grande  proportion,  et  des  topiques  opiacés  rendront  dans  cette 
circonstance  de  grands  services.  Bichat  conseillait,  dans  l’hystérie, 
les  injections  vaginales  avec  des  préparations  d’Opium, 

Parmi  les  médecins  de  notre  époque  qui  ont  le  plus  préconisé  l’O- 
pium  dans  l’hystérie,  nous  citerons  M.  Gendrin  :  il  a  montré  surtout 
que,  pour  triompher  de  cette  maladie,  lorsqu’elle  se  produit  sous 
forme  d’accès  très-répétés  et  très- violents,  il  importe  de  l'attaquer 
avec  des  doses  beaucoup  plus  élevées  qu’on  ne  le  fait  généralement. 
Il  est  d’observation,  en  effet,  que,  dans  les  alfections  caractérisées  par 
des  convulsions  ou  par  une  extrême  surexcitation  nerveuse,  l’orga¬ 
nisme  manifeste  une  tolérance  des  plus  remarquables  pour  les  pré¬ 
parations  narcotiques,  et  qu'il  réclame  en  conséquence  des  doses  pro¬ 
portionnées  à  la  nature  réfractaire  de  la  névrose  et  à  l’inlensité  des 
accidents. 

fbor«'c.  La  danse  de  saint  Guy  ne  cède  pas  toujours  facilement 
aux  bains  froids  par  alfiision  ou  par  immersion,  et  aux  médications 
diverses  qui  la  modifient  ordinairement.  Dans  les  cas  les  plus  rebel- 
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les,  nous  avons  d’abord  tenté,  en  désespoir  de  cause,  de  hautes  closes 
d’Opiiun,  et  nous  sommes  arrivés  quelquefois  à  des  résultats  si  extra¬ 
ordinaires  et  si  satisfaisants,  que  nous  avons  depuis  lors  traité  uii 
grand  nombre  de  chorées  par  cette  méthode.  Mais,  quand  la  chorée 
est  très-grave.  l’Opium  doit  se  donner  à  des  doses  considérables,  de 
3  centigrammes  à  1  gramme  par  jour;  à  riIôtchDieu,  nous  avons 
porté  chez  une  femme  la  dose  de  sulfate  de  morphine  jusqu’à  73  cen¬ 
tigrammes  dans  les  vingt-quatre  heures.  En  un  mot,  nous  faisons 
donneras  milligrammes  d’Opium  d’heure  en  heure,  jusqu’à  ce  cpic 
les  mouvements  convulsifs  soient  notablement  calmés  et  qu'il  y  ait 
commencement  d’ivresse;  puis,  nous  entretenons  toujours  le  malade 
dans  le  même  état  de  sédation  pendant  cinq,  six  et  môme  huit  jours. 
Nous  nous  arrêtons  alors  pour  donner  quelques  bains  et  faire  repo¬ 
ser  le  malade  ;  puis,  nous  recommençons  quelques  jours  après.  Il  est 
rare  qu’au  bout  de  quinze  jours  la  chorée  ne  soit  pas  tellement  modi¬ 
fiée,  que  la  nature  achève  elle-môme  la  guérison  en  peu  de  temps. 
Celte  puissante  médication  occupe,  en  thérapeutique,  le  même  rang 
que  celle  oîi  la  noi.x  vomique  est  employée.  Toutefois,  elle  u’a  été  em¬ 
ployée  par  nous  que  dans  les  formes  très-graves.  (Voy.  t.  11,  article 
A^ûi'x  vomique,) 


Chorée  alcoolique.  Dans  la  chorée  alcoolique  avec  ou  sans  délire, 
si  improprement  nommée  fielirimn  tietoens,  ainsi  que  dans  le  délire 
alcoolique  sans  tremblement,  reflîcacité  de  l’Üjiium  a  été  dès  long¬ 
temps  constatée,  et  nous  avouons  que  c’est  par  là  que  nous  avons 
été  conduits  à  administrer  l'Opium  à  haulcs  doses  dans  la  chorée 
ordinaire.  G'est  à  Simmons  que  l'on  doit  d’avoir  osé  le  premier  don¬ 
ner  de  fortes  doses  d’Üpium  dans  lu  chorée  alcoolique;  Saunders  vînt 
ensuite,  quj  publia  de  nouveau.x  faits  et  fit  oublier  ceux  que  Simmons 
avait  fait  connaître  ;  mais  c’est  surtout  Witteke  qui  mania  le  médi¬ 
cament  avec  une  grande  énergie,  et  qui  fut  depuis  imité  par  Sullun, 
Dclaroche,  Guersant,  Dnméril,  Dupuytren,  Rayer,  Szerlecki,  Foi’gel, 
Stockes  et  par  nous-mêmes. 

Dans  ce  cas,  on  ne  craignait  pas  de  porter  l’Opium  à  une  dose  très- 
élevée  :  5  à  13  centigrammes  et  même  davantage  étaient  dontié-s  toutes 
les  heures,  jusqu’à  ce  que  le  malade  lomltàt  daus  un  profond  sommeil. 

L’heureuse  influence  de  ropiiim  dans  le  delirium  lî'emcns  semijlait 
être,  depuis  longtemps,  un  fait  acquis  à  la  science;  mais,  depuis  quel¬ 
ques  années,  il  a  été  fait,  :à  Philadelphie,  des  expériences  très-nom¬ 
breuses  qui  sont,  bien  propres  à  infirmer  celte  opinion.  On  a  essayé 
comparativement,  dans  le  delirium  (j'emens,  la  simple  exiiectalion  avec 
des  boissons  aqueuses  froides  cl  l’usage  de  l’Opium  à  très-hautes 
doses.  Or,  les  résultats  ont  été  bien  autres  que  ceu.x  que  nous  pou¬ 
vions  prévoir.  Chez  ceux  qui  étaient  traités  par  l'Opium,  la  maladie  a 
duré  plus  longtemps  et  a  été  souvent  morlelle.  Chez  ceux,  au  coin 
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traire,  auxquels  les  l)oissons  aqueuses  ont  été  admliiislrC'CS,  la  guéri¬ 
son  a  été  plus  rapide  et  la  maladie  s’est  terminée  beaucoup  plus  rare¬ 
ment  d’une  manière  fatale. 

Ces  résultats  inattendus  ont  été  obtenus  par  d’autres  observateurs» 
et  aujourd’hui  nous  avouons  que,  dans  le  traitement  du  Udirium  tre- 
mcHs,  nous  inclinons  à  préférer  la  digitale. 


Trcmuiemrnt  inorrurîei.  C’cst  avec  la  même  méthode  que  nous 
avons  très-rapidement  guéri,  à  l’IIôtel-Dieu  de  Paris,  quelques  cho¬ 
rées  mercurielles  fort  graves,  iMais  nous  avons  remarqué  que,  dans  ce 
cas  spécial,  le  délire  succédait  quelquefois  à  notre  médication,  et  per¬ 
sistait  pendant  quelques  jours. 


TétanoH.  Le  tétauos,  cette  névrose  si  grave  et  si  ordinairement 
mortelle,  a  été  toujours  combattue  avec  l’Opium  ;  mais  il  faut  arriver 
à  une  époque  asscx  rapprochée  de  nous  pour  voir  l’Opium  adminis¬ 
tré  dans  cette  maladie  d’une  manière  vraiment  utile  :  c’est  en  faisant 
prendre  ce  médicament  à  des  doses  vraiment  elfrayantes.  Ainsi,  Monro 
a  vu  donner,  sans  accidents  toxiques,  7  grammes  d’Opinm  dans  un 
même  jour  ;  Cbalniers  plus  de  30  grammes  de  teinture  thebaïque  dans 
le  même  espace  de  temps.  Murray  parle  d’un  homme  guéri  après  avoir 
pris  plusieurs  jours  de  snile  plus  de  000  grammes  de  laudanum,  sans 
que  celte  incroyable  dose  produisît  immédiatement  ni  sommeil»  ni 
résolution  du  spasme.  Glostcr  parle  d’un  tétanique  qui  guérit  après 
avoir  pris  tüO  grammes  d’Opiiim  ;  Littleton  lit  disparaître  te  tétanos 
chez  deux  enfants  de  dix  ans,  en  donnant  à  l'un  30  grammes  de  lau- 
<iaiium  liquide  en  un  jour  et  à.  l’autre  50  grammes  d’extrait  d’Opium 
en  douze  heures, 

11  est  extraoi'dinaire  vraiment  qu’en  présence  de  faits  aussi  graves 
et  de  téinoignagcs  aussi  nomltreiix,  les  médecins  de  notre  époque  aient 
employé  avec  une  telle  timidité  un  médicament  qui  n’a  d’action,  dans 
une  maladie  presque  constamment  mortelle,  que  lorsqu’il  est  donné  à 
d’énornes  doses. 

Toutefois,  M.  Desormeaux  {ISuUetinde  Thérapmdquey  1862)elM.Pijry, 
de  Neufehatel  [fhdletin  de  Thérapeutique ,  Î804),  ont  guéri  des  cas  de  lé 
tanus  par  d’énormes  doses  d’Opium. 

Un  médecin  de  ^lontréal  (Canada)  a  préconisé,  dans  ces  derniers 
temps,  une  méthode  de  traitement  qu’il  dit  avoir  été  suivie  des  plus 
heureux  résultats  :  c  est  la  combinaison  de  l’Opium  et  des  affusions 
froides.  Lorsqu’un  malade  est  atteint  de  tétanos,  il  le  soumet  à  une 
affusion  froide  prolongée  assez  longtemps  pour  qu’il  survienne  une 
espèce  de  syncope  ;  alors  on  enveloppe  le  patient  dans  des  couvertures 
de  laine  bien  sèches  et  bien  chaudes,  et  on  lui  administre  «ne  potion 
composée  de  vin  chaud  et  d’Opium  à  une  dose  fort  élevée.  On  recom¬ 
mence  celle  médication  dès  que  l’on  voit  le  spasme  se  reproduire,  et 
ainsi  de  suite  jusqu'à  parfaite  guérison. 
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Mais  ce  n’est  pas  seulement  sur  l’usage  intérieur  de  rOpiurn  qu’il 
faut  compter  pour  guérir  le  tétanos.  Plusieurs  auteurs  ont  conseillé 
d’appliquer  ce  médicament  sur  la  plaie  qui  a  été  le  point  de  départ 
de  la  névrose,  etc.  ;  M.  Lembert  et,  à  son  exemple,  d’autres  méde¬ 
cins  ont  heureusement  modifié  le  tétanos  en  dénudant  le  derme  au 
voisinage  de  la  plaie  et  en  le  recouvrant  d’un  sel  de  morphine  à  très- 
grande  dose. 


Épilepsie.  Quant  à  l'épilepsie ,  elle  n'est  influencée  par  l'Opiuin 
que  d’une  manière  immédiate  :  lorsque,  par  e.xemple,  les  phénomènes 
convulsifs  se  succèdent  avec  rapidité  et  menacent  prochainement  la 
vie  du  malade.  L  Opium  modifie  quelquefois  la  disposition  organicfue 
actuelle  en  vertu  de  laquelle  les  convulsions  reviennent  avec  une  fre- 
(luencc  insolite  ;  mais,  cet  orage  apaisé,  il  n’empôche  pas  les  attaques 
de  se  reproduire  ultérieurement.  On  comprend  alors  que,  dans  l’é- 
clampsic,  maladie  toute  soudaine  et  qui  passe  avec  autant  de  rapi¬ 
dité  qu’elle  a  apparu,  l’Opium  puisse  rendre  des  services. 


liéniiiffite  ^'pidémique.  Dans  cette  affection  fort  grave,  qui  bien 
souvent,  ii  une  certaine  période,  s’accompagne  de  lésions  anatomi¬ 
ques  profondes,  affection  à  laquelle  on  a  cru  devoir  donner  le  nom, 
fort  impropre  selon  nous,  de  méningite  céréàro-spinaie,  M,  le  docteur 
lîoudiii  a  essayé  l'Opium  à  des  doses  successivement  croissantes,  et  il 
affirme  avoir  obtenu  des  guérisons  plus  rapides  et  plus  complètes  que 
par  toute  autre  médication.  L’Opium  paraît  avoir  eu  de  bons  résultats 
dans  l'épidémie  de  méningite  cérébro-spinale  qui  a  ravagé  rAllema- 
gne  pendant  la  guerre  de  IbüG. 


IVévraifçtefl.  Tant  quc  l’Opium  ne  fut  administré  qu'à  rintéricnr, 
on  n’obtint  pas,  dans  le  traitement  des  maladies  névralgiques  et  rhu¬ 
matismales,  les  succès  que  l’on  obtint  plus  tard  en  appliquant  le  mé¬ 
dicament  sur  la  peau  qui  recouvre  le  lieu  de  la  douleur,  et  surtout 
on  n’arriva  pas  aux  résultats  immenses  auxquels  on  est  parvenu  de¬ 
puis  la  découverte  des  sels  de  morphine,  en  appUf|uaiit  le  médicament 
sur  le  derme  dénudé,  ou  en  injections  sous-cutanées. 

Les  auteurs  divers  qui  ont  écrit  sur  les  névralgies,  et  surtout  sur  la 
névralgie  faciale,  ont  conseillé  Tusage  interne  et  l’application  exté¬ 
rieure  de  rOpium  ;  mais,  depuis  que  .MM.  Lembert  et  Lesieur  eurent 
découvert  la  méthode  enderrnique,  entrevue  seulement  avant  eux, 
plusieurs  médecins  publièrent,  dans  les  divers  recueils  périodiques, 
des  histoires  de  névralgies  et  de  rhumatismes  guéris  par  l’application 
des  sels  de  morphine  sur  le  derme  dénudé.  Nous-mêmes,  dès  l’an¬ 
née  1831,  nous  avons  institué  à  cet  effet,  à  riIôtel-Dieu  de  Paris,  (le 
très-nombreuses  expériences,  et  nous  allons  consigner  ici  le  résultat 
de  nos  travaux  et  de  ceux  des  médecins  qui  nous  ont  devancés. 
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Nous  nous  servons  ordinairement,  pour  dénuder  la  peau,  de  vési¬ 
catoires  ammoniacaux  ■  cependant,  dans  quelques  circonstances,  et 
surtout  pour  la  sciatique,  nous  préférons  quelquefois  la  vésication 
obtenue  au  moyen  des  cantharides.  Mais  il  y  a  dans  l’application  de 
ces  vésicatoires  et  dans  leur  mode  de  pansement  de  très-importantes 
précautions  à  prendre  que  nous  avons  indiquées  ailleurs,  (Voy.  Ammo- 
niuque,  Cantharkles^  t.  I.) 

Le  premier  vésicatoire  est  appliqué  le  plus  près  possible  du  point 
d’origine  du  nerf  douloureux;  on  place  sur  le  derme  dénudé  de  1  ù 
1 5  centigrammes  d’hydrochlorate  ou  de  sulfate  de  morphine,  et  la  dose 
est  graduée  en  raison  de  la  susceptibilité  du  malade. 

Nous  n’avons  que  bien  rarement  vu,  dans  une  névralgie  superfi¬ 
cielle,  la  douleur  n’ôtre  pas  calmée  après  un  quart  dlieure.  Cette 
action,  stupéfiante  et  sédative,  ne  dure  guère  moins  de  douze  heures 
et  plus  de  vingt-quatre.  Que  si  l’on  veut  éviter  le  retour  de  la  dou¬ 
leur,  il  est  important  d’appliquer  de  nouveau  la  morphine  avant  qiic 
son  action  locale  et  générale  soit  entièrement  épuisée;  nous  avons 
donc  fait  un  précepte  capital  de  panser  le  vésicatoire  au  moins  deux 
fois  par  jour.  Mais  il  n’est  pas  moins  important  de  continuer  l’ap¬ 
plication  de  la  morphine  encore  qtielques  jours  après  que  la  maladie 
semi)!c  guérie.  C’est  surtout  dans  la  sciatique  qu’il  faut  insister  sur 


cette  médication. 

Souvent,  (luand  la  névralgie  occupe  les  rameaux  qui  se  distribuent 
aux  dents,  et  lors  mCune  ({u'ellc  atteint  les  nerfs  delà  tempe  et  du  cou, 
on  peut,  pour  faire  absorber  l’Opium,  sc  servir  du  moyen  que  nous 
avons  indiqué  depuis  bien  des  années  à  rarlicle  Belladone.  On  fait 
frictionner  les  gencives  et  la  face  interne  des  joues  du  côté  malade 
avec  de  rextrait  d’Opium  ramolli  avec  de  l’eau,  ou  avec  une  solution 
assez  conccnlrée  de  sulfate  de  morphine.  L’absorption  se  fait  ainsi 
avec  énergie,  et  qiioi(iue  le  malade  ait  soin  de  ne  pas  avaler  le  liquide, 
il  n’en  éprouve  pas  moins  un  peu  de  narcolisme,  et  on  oblientdes  cllels 
thérapeutiques  très-puissants. 

11  est  encore  un  petit  procédé  fort  commode  et  que  nous  recom¬ 
mandons  à  l’attention  des  praticiens  :  il  consiste  dans  l’emploi  d  un 
papier  médicamenteux  que  l’on  applique  sur  la  partie  douloureuse, 
préalablement  dénudée.  Voici  le  mode  de  préparalion.  ün  choisi l  du 
papier  «ou  collé  assez  épais,  d'une  graudeur  dclerininée,  par  exemple 
de  10  centimètres  carrés.  Ce  papier  peut  donc  être  divise  en  dix  par¬ 
ties  d’un  centimèlrc  carré.  On  fuit,  dans  de  l’eau  ou  dans  de  l'alcool, 
une  solution  d’un  sel  de  morphine  ou  d’atropine.  En  mouillant  et 
séchant  alternativement  le  papier,  on  arrive  à  lui  faire  contenir  la  to¬ 
talité  du  sel  dissous. 


Si  donc  notre  solution  contenait  10  centigrammes  de  morphine, 
chaque  centimètre  carré  contiendra  1  milligramme  de  sel  ;  ou  bien  si 
nous  avions  une  solution  de  5  milligrammes  de  sulfate  neutre  d’atro- 
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pine,  chaque  centimètre  carré  représentera  un  demi-milligramme  de 
sel  narcoliquc.  On  voit  combien  il  est  facile  de  n’appliquer  ainsi  sur 
le  derme  dénudé  que  des  doses  parfaitement  déterminées. 

Ce  procédé,  que  nous  avons  indiqué  depuis  longtemps,  a  été  perfec¬ 
tionné  depuis  à  l’étranger.  Les  Danois  d’abord,  et  les  Anglais  ensuite, 
'ont  remplacé  notre  papier  à  filtre  par  de  la  gélatine  qui  se  dissout 
soit  dans  l’eau,  soit  dans  les  liquides  animaux.  C’est  ainsi  qu’on  a  des 
collyres  secs,  des  carrés  de  gélatine  préparés  pour  les  injections 
sous-cutanées,  etc. 

Les  applications  extérieures  de  morphine  suffisent  sans  doute,  dans 
un  grand  nombre  de  circonstances,  pour  guérir  les  névralgies  ;  mais 
il  n'en  faudra  pas  moins  donner  concurremment,  dans  un  grand 
nombre  de  circonstances,  soit  du  quinquina,  soit  des  solanées  vi- 
reuses  qui  secondent  merveilleusemenl  l'action  de  l’Opium,  Aussi 
sommes-nous  dans  l’habilude,  à  la  lin  du  traitement,  de  prescrire  les 
pilules  suivantes,  que  nous  avons  nommées,  à  cause  de  cela,  antiné- 
vralfjiques, 

Kxtrait  de  stramoine, _ _ _ _ _ _ 

Extrait  aqueux  d'0|nufn. . . . . 

Oxyde  de  xiiic . . . . .  ..........  ..... 

Pour  4(1  pilules. 

Ces  pilules  sont  administrées  depuis  1  jusqu’à  8  dans  les  vingt- 
quatre  heures.  Il  faut  avoir  soin  d’en  porter  la  dose  jusqu’au  point 
où  le  malade  commencera  à  éprouver  un  trouble  notable  de  la  vue, 
cl  continuer  ainsi  au  moins  quinze  jours  après  la  cessation  totale  des 
douleurs. 

C’est  dans  les  névralgies  que  les  injections  sous-cutanées  ont  été 
administrées  avec  le  plus  de  succès  ;  aussi  ont-elles  remplacé  en  grande 
partie  les  applications  endermiques,  en  raison  de  la  promptitude 
beaucoup  plus  grande  de  leurs  eüets  et  de  la  précision  dans  le  dosage 
des  médicaments. 


50  ceiitigràmincs, 
50  — 

R  grammes. 


Kévraisfie  épileptiforme.  Tic  doiiTonreiix.  Cettc  affection  siège  Or¬ 
dinairement  à  la  face,  et  exceplionnellement  dans  les  autres  organes; 
nous  ne  l'avons  observée  que  deux  fois  dans  une  autre  région,  c’est- 
à-dire  dans  l’intestin.  C’est  une  terrible  maladie  dont  nous  n’avons 
pas  vu  gtiérir  un  seul  cas.  Cependant,  chez  quelques  malades,  les 
douleurs  cèdent  peu  à  peu  et  finissent  par  disparaître  pendant  deux, 
trois,  quatre  mois  ;  puis,  lorsque  les  pauvres  patients  se  croient  gué¬ 
ris,  la  maladie  revient  aVec  une  fureur  nouvelle,  pendant  deux,  trois 


et  jusqu’à  si.x  mois,  un  an. 

On  a  épuisé  contre  celte  affection  la  plupart  des  ressources  médi¬ 
cales  et  chirurgicales.  La  section  des  nerfs  soulage  pendant  qiiebpie 
temps,  mais  la  douleur  revient  bientôt.  Nous  avons  vu  des  malades 
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couverts  de  balafres  consécutives  aux  sections  ou  incisions  des  bran¬ 
ches  du  trijumeau  et  souffrant  comme  aux  premiers  jours. 

De  tous  les  agents  thérapeutiques  que  nous  avons  employés,  et 
nous  en  avons  employé  un  liien  grand  nombre  avec  une  extrême 
persévérance,  l’Opium  est  celui  qui  nous-  a  donné  le  moins  de  mé¬ 
comptes. 

Dans  le  traitement  de  la  névralgie  épileptiforrne,  rOpium  doit  être 
administré  à  haute  dose,  et  ces  doses  n’ont  rien  de  nettement  dé¬ 
terminé  ;  elles  doivent  être  telles  que  les  douleurs  soient  calmées, 
et  elles  peuvent  être  augmentées  tant  qu’elles  n'amènent  pas  d'acci¬ 
dents. 

Chez  un  malade  de  l'IIôtel-Dieu,  nous  avons  commencé  presque 
d’emblée  par  cinquante  centigî'ammes  d’extrait  gommeux  d’Opium, 
dont  nous  avons  porté  progressivement  et  rapidement  la  dose  jusqu’à 
quinze  gratnmes  qui  étaient  pris  dans  les  vingt-quatre  heures.  Peu  de 
jours  suffirent  pour  le  soulager.  Quatre  ou  cinq  mois  après,  il  se  trou¬ 
vait  si  notablement  mieux  qu’il  demanda  sa  sortie. 

Glioz  une  vieille  dame  d’Anvers,  atteinte  d’une  névralgie  épilepti¬ 
forme  depuis  plus  de  dix  ans,  nous  avons  commencé  par  quinze  centi- 
gy'atnmes  de  morphine  à  l’intérieur,  et  nous  arrivâmes  en  moins  de 
quinze  jours  à  administrer  jusqu’à  quatre  grammes  de  sulfate  de  mor¬ 
phine  en  vingt-quatre  heures.  Cette  dame,  n’ayant  qu’une  fortune  bor¬ 
née,  dut  arriver  à  acheter  l’opium  au  kilogramme;  elle  en  faisait  elle- 
même  des  bols  d’un  gramme,  et  elle  en  prenait,  suivant  la  nécessité, 
cinq^  dix,  vingt  par  jour. 

Il  est  assez  remarquable  que  ces  doses  énormes  d’opium  ne  trou¬ 
blaient  pas  notablement  la  digestion  ;  il  n’y  avait  pas  de  somnolence, 
et,  pendant  la  nuit,  le  sommeil  venait  comme  à  l’ordinaire.  Pendant 
plus  de  six  ans,  nous  avons  pu  voir  celte  dame  de  temps  en  temps  et 
nous  avon.s  constaté  les  effets  thérapeutiques  suivants  :  elle  restait 
quelquefois  un,  deux,  trois  mois  sans  attaques;  elle  suspendait  alors 
rOpium,  après  en  avoir  graduellement  diminué  la  quantité  à  mesure 
que  les  douleurs  diminuaient  elles-mêmes  et  s’éloignaient  ;  puis  la 
névralgie  épileptiforme  revenait  tout  à  coup  avec  une  violence  nou¬ 
velle  ;  alors  d’emblée  elle  prenait,  dès  le  premier  jour,  jusqu’à  13  et 
même  20  grammes  d’Opium  brut,  et  se  maintenait  à  cette  dose  jus¬ 
qu’à  ce  que  les  accidents  se  fussent  calmés;  dès  que  les  accès  s'étaient 
éloignés  et  atténués,  elle  diminuait  encore  la  quantité  de  l’Opium, 
parce  qu’elle  ne  pouvait  plus  le  supporter  à  celte  dose  sans  éprouver 
des  nausées  et  beaucoup  de  malaise.  Peu  de  jours  suffisaient  pour 
amener  la  malade  à  un  état  fort  supportable,  nous  dirions  presque  à 
une  guérison,  si  de  petites  douleurs  n’étaient  venues  de  temps  en 
temps  l’avertir  qu’elle  n’était  pas  guérie.  Ün  continuait  l’Opium,  et 
enfin  elle  arrivait  à  ne  plus  souffrir  du  tout  pendant  un  temps 
plus  ou  moins  long,  {Clinique  de  l Hôtel-DieUy  3”  éd.,  p.  100  et  suiv. 
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Rhnmatiiiiiiê.  Le  rhumatisme  local  apyrétique,  quelque  doulou¬ 
reux  qu’il  soit,  se  guérit  avec  une  grande  racilité  par  l’application  de 
la  morphine  sur  le  derme  dénudé.  Deux  ou  trois  pansements  sufllsent 
ordinairement.  L’Opium,  fi  l'intérieur  et  à  dose  élevée,  produit  sou¬ 
vent  le  même  résultat,  mais  avec  moins  de  certitude.  Dans  le  rhu¬ 
matisme  articulaire  général  qui  ne  s’accompagne  ni  de  tuméfaction 
desjoinlures  ni  de  fièvre,  l’emploi  intérieur  de  l’Opium  à  hautes  doses 
nous  a  semblé  préférable,  et  il  est  rare  que  cette  forme  de  rhumatis¬ 
me  ne  soit  pas  amendée  après  quelques  jours  de  traitement. 

Quant  au  rhumatisme  articulaire  aigu,  nous  l’avons  vu  céder  quel¬ 
quefois  avec  une  grande  facilité  aux  applications  locales  de  sels  de 
morphine;  mais  ici  il  faut  faire  deux  fois  par  jour  des  pansements 
avec  le  plus  grand  soin  ;  multiplier  les  vésicatoires  ammoniacaux  en 
raison  de  la  multiplicité  des  articulations  envahies,  et  seconder  l’em¬ 
ploi  de  ce  moyen  par  celui  des  purgatifs  administrés  et  dans  le  cours 
de  la  maladie  et  apres  qne  les  accidents  sont  entièrement  dissipés. 
Nous  renvoyons  d’ailleurs,  pour  l’exposé  complet  de  celle  méthode, 
au  Mémoire  que  nous  avons  publié  en  IK32,  dans  les  Arc/iwe^  r/énérale» 
de  médecine,  de  concert  avec  M,  le  docteur  Bonnet  (de  Lyon),  si  préma¬ 
turément  enlevé  ù  la  science. 

Le  docteur  Corrigan  préfère  l'usago  interne  et  ù  hautes  doses  de 
ropium,  dans  le  traitement  du  rhumatisme  articulaire  aigu.  11  ne 
<lüune  guère  moins  de  30  à  GO  centigratnmes  d'Opium  par  jour.  Ln 
môme  temps  il  fait,  sur  les  articulations  douloureuses,  des  embro¬ 
cations  avec  l’essence  de  térébenthine  chaude,  l’eau-de-vie  camphrée 
ou  une  simple  décoction  de  tètes  de  pavot.  Il  associe  à  rOpiuni  le  sul¬ 
fate  de  quinine  quand  la  fièvre  tombe  presque  tout  d’un  coup  et  que 
les  douleurs  prennent  un  caractère  erratique.  {GazeUe  méd. ,  t.  VIII, 
mars  1840.) 

Dans  les  rhumatismes  chroniques,  nous  nous  sommes  partie iilièrc- 
iiicnl  bien  trouvés  du  catapîustne  de  Willis,  qui  se  prépare  de  la  ma¬ 
nière  suivante: 

On  prend,  suivant  le  volume  de  l’articulation  malade,  I  kîl.  et  demi 
ou  deux  kilogrammes  de  pain  ;  on  le  coupe  en  morceaux  (croûte  et 
mie)  et  on  le  fait  tremper  dans  l’eau  durant  un  quart  d’heure  ;  puis, 
on  l’exprime  fortement  au  moyen  d’un  linge  qu’on  tord  sur  lui-môme, 
et  le  pain  ainsi  préparé  est  placé  au  baiu-marîc,  où  il  doit  rester  trois 
heures.  On  obtient  ainsi  une  pi  te  assez  desséchée,  qu’on  ramollit  peu 
ù  peu  par  l’addition  d’un  tiers  de  litre  environ  d’alcool  canijjhré.  Ce 
gùteau  est  pétri  pendant  dix  minutes;  il  doit  avoir  la  consî-stancc 
assez  ferme  du  plurn-pudding.  Ce  degré  de  consistance  est  essentiel 
à  obtenir  ;  trop  mou,  le  cataplasme  fuserait  sous  la  coniprcssion 
e,\ercée  au  niveau  de  l’article;  trop  dur,  il  se  dessécherait  et  pourrait 
€.xcûrier  la  peau. 

Quand  il  est  ainsi  préparé,  on  l’élalc  sur  une  compresse  de  toile,  en 


I 


J 84  MÉDICAMENTS  STUPÉFIANTS. 

lui  donnant  la  forme  d’un  rectangle  allongé,  plus  épais  au  centre  que 
sur  les  bords,  et  de  dimension  telle  qu’il  puisse  envelopper  complète¬ 
ment  l’articulation.  Puis  on  étend  h  sa  surface  une  mixture  liquide 
composée  comme  suit  : 

Camphre  é  7  grammes* 

Extrait  do  beîlacloiïo, S  — 

Extrait  d’Opiuiii*,! . .  h  — 

Le  cataplasme  est  terminé.  L’application  est  des  plus  simples.  On  le 
met  à  nu  sur  rarticulation  malade,  et  l’on  entoure  le  tout  de  taffetas 
gommé,  destiné  à  s’opposer  à  révaporation.  On  fixe  l’appareil  en 
exerçant  une  compression  assez  énergique,  au  moyen  d’une  bande 
de  flanelle  longue  de  10  mètres;  on  termine  par  une  seconde  bande 
de  toile  de  la  môme  longueur  que  la  précédente.  Le  membre  malade 
doit  rester  au  repos,  et  le  cataplasme  n’est  levé  que  du  neuvième  au 
douzième  jour.  On  est  surpris,  ù  ce  moment,  de  le  trouver  aussi  frais, 
ausî'  humecté  que  si  on  venait  de  l’appliquer. 


iiaiafii«H  de*  appareil*  de*  «en*.  Le  laudanum  entre  dans  presque 
tous  les  collyres  que  l’on  emploie  pour  les  maladies  aiguës  des  yeux. 
11  faut  pourtant  se  garder  d'administrer  de  l’Opium,  soit  localement, 
soit  à  l’intérieur,  quand  il  existe  une  inflammation  de  l'iris,  et  pré¬ 
férer  les  solanécs  vireuses  aux  papavéracées.  Nous  avons  vu  plus 
haut,  en  effet,  que  l'Opium  augmentait  toujours  la  tension  contrac¬ 
tile  de  l’ii'is,  et  nous  verrons  que  les  solanées  relâchent  ce  plan  mus¬ 
culeux...  Toutefois,  quand  l'iritis  ne  menace  pas  de  compliquer  la 
maladie,  les  lotions  faites  avec  du  laudanum  et  à  l’aide  d’un  pinceau 
sur  les  ulcérations  et  sur  les  taies  de  la  cornée  auront  le  double  avan¬ 
tage  de  favoriser  la  cicatrisation  de  l’ulcère,  et,  plus  tard,  l'absorption 
de  la  lymphe  plastique  qui,  interposée  entre  les  lames  de  la  cornée,  a 
conslitné  la  taie. 


rii'^vr*?*  èruptivp*.  L’Opium  a  été  regardé  comme  un  des  plus  utile.? 
moyens  que  l’on  puisse  employer  dans  les  maladies  éruptives  de  la 
peau.  Sydenham  regardait  l'Opium  comme  un  spécifique  presque 
aussi  certain  dans  les  varioles  confluentes  que  le  quinquina  dans  les 
fièvres  intermittentes.  Morton,  Boerhaave,  Van  Swieten  ne  s’en 
louaient  guère  moins;  de  Haen  l’administrait  dans  toutes  les  formes 
de  la  variole  ;  mais  c'était  surtout  dans  les  éruptions  languissantes  et 
anomales  que  Sydenham  le  conseillait  à  ses  malades. 

La  môme  médication  peut  s’appliquer  encore  à  la  rougeole,  surtout 
quand,  dans  la  période  d’invasion,  cette  pyrexie  e.van thématique  s’ac¬ 
compagne  d’une  toux  violente  et  d’une  forte  diarrhée.  Mais,  au  mo¬ 
ment  môme  où  éclate  l’éruption ,  la  diarrhée  s’observe  pre.sque 
toujours,  dure  un  jour  ou  deux,  et  n’a  rien  que  de  favorable.  L’Opium 
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ne  doit  alors  intervenir  que  si  le  Ilux  intestinal  est  par  trop  copieux, 
et  s’il  persiste  au  delà  de  trente-six  ou  quarante-huit  heures. 

Mais  il  n'en  est  pas  de  môme  de  la  scarlatine,  maladie  tians  laquelle 
l’éruption  a  presque  toujours  besoin  d’être  modérée  plutôt  que  favo¬ 
risée,  et  dans  laquelle  les  symptômes  nerveux  les  plus  redoutables 
éclatent  dès  le  début.  L’opium  ici  serait  funeste. 


Haladles  de  l’appareil  de  la  respiratlun,  L’Opium  a  été  conseillé 
dans  les  maladies  aiguës  de  la  poitrine,  et  la  méthode  de  Sarcone 
avait  acquis,  dans  le  siècle  dernier,  une  grande  célébrité.  Celte  mé¬ 
thode  est  la  suivante:  Saigner  largement  et  deux  lois  au  moins  dans 
l’espace  de  trois  heures;  immédiatement  après,  un  tiers  de  grain 
d’Opium  de  deux  en  deux  ou  de  trois  en  trois  heures.  Ordinairement 
la  fièvre  tombe  avant  que  l’on  soit  à  la  quatrième  dose.  Que  si  la  fièvre 
et  le  point  de  côté  restent  aussi  violents,  on  revient  à  la  saignée,  à 
l'appUcation  des  sangsues  et  des  ventouses  sur  le  côté  et  ensuite  à 
l’Opium,  C’est  de  cette  manière  que  Sarcone  prétend  juguler  la  ma¬ 
ladie.  Huxham  et  de  Haen  adoptaient  une  méthode  analogue,  ils  sai¬ 
gnaient  vigoureusement  au  début,  mais  ils  ne  donnaient  rOpiiim  que 
lorsque  la  fièvre  était  temiiérée  . 

Il  est  impossible  d'utiliser  aujourd’hui  les  faits  de  ces  auteurs,  d'une 
part,  parce  qu’ils  ont  fort  mal  décrit  la  maladie  ;  d’une  autre  part, 
parce  qu^ils  confondaient,  sous  le  litre  générique  de  pleuréste^  et  l’in¬ 
flammation  de  la  plèvre,  et  celle  du  parenchyme  pulmonaire.  Or,  la 
distinction  est  d’autant  plus  importante  à  faire  dans  la  pratique,  que  la 
pleurésie  aiguë  simple  est  le  plus  souvent  exempte  de  danger. 

Dans  la  pleurésie  aiguë,  nous  avons  souvent  combattu  le  point  de 
côté  par  des  applications  locales  de  morphine  sur  le  derme  dénudé, 
et,  dans  un  grand  nombre  de  cas,  celte  médication  si  simple  a  suffi 
pour  faire  disparaître  et  la  douleur  et  la  lièvre.  Quant  à  l’épanchement, 
il  se  résorbait  tantôt  rapidement,  tantôt  avec  lenteur,  sans  qu’il  fût 
possible  de  déterminer  l’inHucnce  que  l’Opium  avait  pu  avoir  sur  la 
résorption. 


Laennec  avait  l’habitude  d’associer  l’Opium  à  rémétique  dans  le 
traitement  de  la  pneumonie  aiguë.  Que  cette. association  soit  conseil¬ 
lée  pour  faire  tolérer  le  tartre  slibié,  nous  le  concevons  jusqu’à  un 
certain  point  ;  mais,  une  fois  la  toiérance  établie,  il  faut  se  bâter  de 
cesser  l’Opium,  qui,  donné  à  petites  doses,  excite  la  circulation,  et 
contre-balance  l’action  dépressive  de  l'éniélique. 

Toutefois  il  importe  de  ne  pas  oublier  que,  lorsqu’on  a  affaire  à  la 
pneumonie  de  forme  ataxique,  l’Opium,  administré  à  assez  liaute  dose, 
peut  conjurer  les  accidents  les  plus  graves  ;  et  dans  ces  cas  tout  spé- 
ciau.x,  son  action  se  rapproche  de  celle  du  musc,  dont  i’ulilité  est  si 
incontestable. 

Dans  le  catarrhe  aigu,  dans  les  toux  opiniâtres  qui  tiennent,  soit  à 
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ces  chatouillerncnts  incommodes  que  les  malades  éprouvent  fréquem¬ 
ment  au  larynx,  les  préparations  d’Opiuni  sont  un  des  moyens  les  plus 
utiles.  Dans  ce  cas,  on  peut  les  employer  à  l’intérieur,  ou  bien  faire 
des  lotions  sur  toute  la  poitrine  avec  du  laudanum. 

C’est  même  de  cette  manière  seulement  que  l’Opium  rend  de  si 
grands  services  dans  la  phthisie  pulmonaire.  Il  soulage  souvent  d’une 
manière  notable  un  mal  que  l'art  ne  peut  guérir,  et  ici,  comme  dans 
les  cancers,  il  rend  un  peu  moins  pénibles  les  derniers  moments  des 
malades. 

A  celte  occasion,  nous  devons  mentionner  un  accident  grave,  sou¬ 
vent  lié  à  la  tuberculisation  puliiionaîre,  auquel  l’Opium  à  haute  dose 
peut  être  opposé  avec  succès  ;  nous  voulons  parler  de  l’hémoptysie. 
Deux  tuberculeux,  en  proie  à  cette  hémorrhagie,  étaienten  traitement 
dans  le  service  de  M.  Béhier,  à  rbôpital  Bcanjon  ;  on  avait  employé 
sans  résultat  la  ratanhia,  puis  le  perchlorure  de  fer  à  l’intérieur,  lors¬ 
que  M.  Béhier  eut  l’idée  de  recourir  à  l’Opium,  en  commençant  par 
25  et  même  40  et  50  centigrammes  dans  les  vingt-quatre  heures. 
Sous  l’intluencede  ce  moyen,  l’hémoptysie  s’arrêta  promptement,  et, 
<le  plus,  il  survint  dans  la  maladie  une  amélioration  générale  très- 
marquée. 

M.  Béhier  a  d’ailleurs  signalé  à  l’attention  ce  double  effet  de  l’O¬ 
pium  ;  c’est  que,  dans  ces  deux  cas  particuliers,  ce  médicament  ne 
produisit  ni  narcolisme  ni  contraction  de  la  pupille,  quoique  la  dose 
eût  été  portée  d’emblée  jusqu’à  50  centigrammes  dans  les  vingt-quatre 
heures. 

Whylt  a  préconisé  l’Opium  dans  les  accès  d’asthme  nerveux.  Ce 

moj'cn  réussit,  en  effet,  assez  souvent,  soit  uni  aux  solanées  vîreuses, 

soit  associé  aux  antispasmodiques. 

■ 

Coqueluche.  Lorsqu’on  administre  la  belladone  aux  enfants  atteints 

de  coqueluche,  les  quintes  s’éloignent  sous  l’influence  de  cette  médi- 

• 

eation.  Or,  grâce  à  ces  intervalles  de  repos,  on  est  plus  à  môme  de 
faire  prendre  aux  malades  une  alimentation  réparatrice  ;  de  plus,  la 
belladone,  alors  môme  qu'elle  ii’cloigne  pas  les  quintes,  empêche  le 
vomissement,  en  dirnim.iant  leur  intensité.  Dans  quelques  circonstan¬ 
ces  exceptionnelles,  malgré  l’emploi  de  ce  médicament,  la  tolérance 
pour  les  aliments  ne  s’établit  pas.  Alors,  on  a  recours  aux  prépara¬ 
tions  opiacées,  que  l’on  associe  à  très-petites  doses  aux  préparations 
atropiques,  de  deux  manières,  soit  en  prescrivant  le  sirop  suivant  : 
Extrait  de  belladone,  20  centigrammes  ;  faites  dissoudre  dans  sirop 
d’Opium  et  de  fleurs  d’oranger,  de  chaque  30  grammes  ;  en  pren¬ 
dre,  dans  les  vingt-quatre  heures,  depuis  une  jusqu’à  huit  cuillerées  à 
café. 

£1,  an  contraire,  nous  administrons  la  belladone  seule,  dès  que  l’en¬ 
fant  vient  de  vomir,  et  immédiatement  avant  de  le  faire  manger,  nous 
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Jii!  donnons  une  goutte  ou  mCnie  une  demi-goutte  de  laudanum  de  Sg- 
denhnm. 

llnltulies  (le  l'appareil  de  la  circulation.  —  La  péricartiito  aigu& 
rhumalisniale  est  avantageusement  traitée  par  l'application  locale  des 
sels  de  morphine  sur  le  derme  dénudé.  Nous  avons  plusieurs  fois  suivi 
cette  niclhode,  qui  nous  a  paru  avoir  une  action  favorable  sur  la 
douleur  et  sur  la  congestion  inflammatoire. 


Maladies  de  l'appareil  diseMtlf.  L'Opium  est  un  des  meilleurs 
moyens  à  opposer  au  symptôme  vomissement.  Mais  il  faut  se  sou¬ 
venir  que  l’Opium,  dès  qu’il  détermine  quelques  accidents  nerveux, 
est  luî-meine  une  cause  très-puissante  de  vomissement,  ainsi  que 
nous  l’avons  établi  au  commencement  de  cetarliclo,  et,  chez  certaines 
personnes,  il  ne  faut  qu’une  dose  bien  minime  pour  y  donner  lieu. 

Dans  ([uelqucs  gastralgies  violentes  et  rebelles,  on  se  trouve  bien 
généralement  de  l’emploi  d'nnc  tres-petite  dose  d’Opinm  (I,  2,  an 
plus  3  gouttes  de  laudanum  de  Sydenham),  donnée  un  quart  d’heure 
avant  te  repas.  Cela  suffit  pour  faire  cesser  les  douleurs  et  rendre  fa¬ 
ciles  les  digestions  devenues  presque  impossibles. 

Il  est  une  forme  de  dyspepsie  qui  s'accompagne  de  boulimie,  ou, 
pour  parler  plus  exactement,  d'un  sentiment  de  vide  dans  reslomac 
éprouvé  par  les  malades  peu  de  temps  après  leur  repas.  Dans  cette 
forme,  les  troubles  de  la  digestion  sont,  en  outre,  caractérisés  par  la 
diarrhée  survenant  presque  immédiatement  après  l’ingestion  des  ali¬ 
ments.  Ceux  qui  en  sont  affectés  disent  qu'ils  digèrent  e.xtrùmement 
vite,  que  leur  nourriture  ne  leur pas,  que  leur  estomac  est  excel¬ 
lent  et  que  leurs  entrailles  sont  dérangées.  L’Opium  est  ici  particu¬ 
lièrement  utile,  et  rend  à  lui  seul  beaucoup  plus  de  services  que  tous 
les  autres  agents  de  la  matière  médicale  ;  mais,  pour  eu  tirer  tout  le 
Ijénéfice  qu’on  doit  en  attendre,  il  faut  le  donner  avec  la  plus  grande 
circonspection.  Le  laudanum  de  Sydcnliajii  est  dans  ce  cas  la  prépara¬ 
tion  la  plus  commode,  car  elle  estlaplus  facile  à  doser.  On  le  prescrit 
par  gouttes,  en  commençant  par  une  seule,  se  réservant,  s'il  est  besoin, 
d’en  augmenter  progressivement  le  nombre.  Le  malade  doit  le  pren¬ 
dre,  non  après  le  repas,  mais  avant  de  manger;  celle  prccaulion  est 
indispensable  pour  que  la  médication  ail  refltcacilé  qu'on  en  attend. 
Cette  petite  quantité  d’Opium,  ingérée  dans  reslomac  avant  que  le 
travail  de  la  digestion  ait  cotnmeiicé,  suffit  pour  endormir  dans  une 
juste  mesure,  pour  régulariser  l’excitabilité  musculaire,  dont  l'exa¬ 
gération  était  cause  des  accidents  qu’on  veut  arrêter,  üe  hautes  doses, 
au  contraire,  enrayant  du  môme  cou[>  les  mouvements  musculaires 
elle  travail  de  sécrétion  des  sucs  gaàlri<iucs,  aLigmcntenl,  au  lieu  de 
les  calmer,  les  troubles  de  la  digesUon. 

Chez  un  assez  grand  nombre  de  dyspeptiques,  l’Opium  est  le  moyen, 
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le  plus  efficace  pour  stimuler  l’ayvpétil  cl  régulariser  îe  travail  de  la 
digestion  ;  dans  bien  des  cas,  la  codéine  a  paru  inériler  la  préférence 
sur  les  autres  préparations  opiacées* 

Dans  les  névralgies  intermittentes  de  l’estomac,  que  nous  croyons 
très-différentes  de  ce  que  Ton  comprend  ordinairement  sous  la  déno- 
inination  de  gastralgies,  l’administration  de  l’Opium  en  potion,  ou 
l’application  des  sels  de  morphine  sur  le  derme  dénude  à  l'épigastre, 
calme  très- efficacement  la  douleur  et  en  prévient  souvent  le  retour* 
Il  en  est  de  même  des  coliques  rhumatismales,  si  toutefois  on  doit 
donner  ce  nom  aux  douleurs  abdominales  vives  et  soudaines  qui  suc¬ 
cèdent  quelquefois  à  la  disparition  d'un  rhumatisme  fixé  auparavant 
sur  une  partie.  L’Opium  est  encore  le  meilleur  moyen  de  calmer  la 
douleur  colique,  abstraction  faite  de  sa  cause. 

C’est  sans  doute  ce  fait  thérapeutique  qui  avait  engage  les  praticiens 
ù  traiter  la  colique  de  plomb  par  l'Opium  Ji  hautes  doses.  La  méthode 
d'Ihixham,  de  de  Flaen,  de  Stoll,  consistait  à  appliquer  sur  le  ventre 
des  fomentations  fortement  opiacées  et  à  donner  4  riiiLéricur  de  l’O¬ 
pium  à  haute  dose  jusqu’ii  ce  que  les  douleurs  fussent  passées.  On 
administrait  ensuite  quelques  laxatifs.  Stoll,  d'ailleurs,  le  plus  chaud 
partisan  de  cette  médication,  affirme  que  souvent  il  n’était  pas  néces¬ 
saire  de  donner  des  laxatifs,  l’Opium  seul  suffisant  pour  résoudre  le 
spasme  et  pour  rétablir  les  garde-robes. 

L'Opium  4  hautes  doses  a  été  conseillé  dans  ces  derniers  temps 
dans  le  traitement  de  la  péritonite  aiguë.  Ainsi  le  docteur  Graves,  de 
Dublin,  a  obtenu  les  plus  heureux  effets  de  l’emploi  des  opiacés  dans 
deux  cas  de  péritonite  excessivement  intense  développée  à  la  suite  de 
la  paracentèse  {Gaz,  méd.,  14  mars  Dans  un  autre  cas  de  péri¬ 

tonite  due  4  la  rupture  d’un  abcès  du  foie  dans  le  ventre,  le  même 
auteur,  grâce  4  de  très-fortes  doses  d’Opium  et  à  l'appiication  de  vé¬ 
sicatoires  pansés  avec  la  morphine,  vit  les  symptômes  de  la  phleg- 
masie  disparaître  complètement  en  peu  de  jours,  sans  aucune 
émission  sanguine.  Enfin,  il  eut  encore  un  succès  plus  marqué  dans 
un  cas  de  péritonite  qui  avait  été  provoqué  par  l’emploi  d’un  purgatif 
drastique  {iùid.,  1835,  n“  H),  ünantaux  péritonites  qui  sont  dues  à  la 
perforation  de  l’intestin,  il  nous  semble  bien  difficile  de  croire  au.x 
guérisons  que  les  docteurs  Pétrequin,  de  Lyon  {iùtd.,  t.  V,  p.  187),  et 
Stokes,  de  Dublin  (iOid.,  14  mars  1835),  ont  cru  obtenir  dans  plusieurs 
cas  aussi  graves  ;  il  est  probable  que  ces  praticiens  avaient  fait  quel¬ 
que  erreur  de  diagnostic  et  qu’il  s’agissait  ici  de  ces  p.seudo-perfora- 
tions  dontThiria  let  quelques  autres  médecins  ont  cité  depuis  quelques 
années  un  certain  nombre  d’e.xemples. 

Dans  la  hernie  étranglée,  l'Opium  a  été  donné  avec  moins  d’avantage. 
M.  Moutard-Martin  s’est  pourtant  loué  d’avoir  traité  par  l’Opium  ries 
malades  atteints  d’occlusion  intestinale  chez  lesquels  raffeelion  avait 
débuté  brusquement.  Pour  cela  il  a  donné  de  10  4  30  centigrammes 
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d'extrait  d’Opîum  dans  un  looch  tpii  a  été  administre  par  cuillerée 
d’heure  en  heure.  fD'’ Tariotc,  Thèse  de  Paris,  1S74.  n“  301.) 

En  parlant,  au  commencement  de  cet  article,  de  rinthience  que 
rOpium  exerçait  sur  les  divers  appareils,  nous  avons  vu  qu’employé 
extérieurement,  il  amenait  toujours  la  constipation  ;  qu'à  l’intérieur, 
et  surtout  lorsquli  était  donné  à  des  doses  élevées,  il  constipait  au 
début;  mais  qu’après  quelques  jours  il  provoquait  souvent  la  diarrhée 
chez  ceux  qui  n’en  avaient  pas  auparavant. 

Celte  propriété  de  l’Opium  a  été  utilisée  dans  le  traitement  de  la 
diarrhée  aiguë  et  chronique.  Dans  la  diarrhée  aiguë,  les  lavements, 
les  potions  et  les  fomentations  qui  contiennent  de  l'Opium  suffisent 
ordinairement  pour  amener  à  fin  la  maladie;  mais,  dans  îa  diarrhée 
chronique,  l’Opium  ne  calme  que  temporairement,  et  il  faut  promp- 
Lement  recourir  à  d’autres  moyens  pour  revenir  de  temps  en  temps  à 
l'Opium;  et,  dans  ce  cas  spécial,  l'administration  extérieure  du  mé¬ 
dicament  sera  plus  utile  que  l’usage  intérieur  de  l’exti'ait  d’Opium. 

L^Opium  a  encore  un  effet  sur  lequel  nous  devons  insister.  Cer¬ 
taines  diarrhées,  surtout  chez  les  enfants,  reconnaissent  pour  cause  le 
passage  trop  brusque  de  la  matière  alimentaire  d’une  portion  de  l’in- 
leslin  dans  une  autre.  On  comprend  aisément  que  si,  en  vertu  d’une 
excitabilité  particulière  de  la  tunique  musculeuse,  ou  par  toute  autre 
cause,  la  pile  cbymeuse  qui  doit  se  parfaire  dans  reslomac  arrive 
dans  le  duodénum  avant  d’avoir  subi  rélaboration  physiologique 
complète  ;  si  la  masse  alimentaire  qui,  pendant  son  séjour  dans  le 
duodénum,  doit  recevoir  du  foie  et  du  pancréas  un  complément  né¬ 
cessaire,  est  transmise  dans  l’intestin  grêle  avec  les  qualités  qu'elle 
doit  avoir  seulement  dans  restoniuc  et  le  duodénum;  si  les  matières 
descendent  dans  le  gros  intestin  avant  d’avoir  acquis  ou  perdu  cer¬ 
taines  conditions  déterminées,  les  portions  diverses  de  l’inteslin  qui 
sont  en  rapport  physiologique  avec  telle  nature  d'aliments  et  non 
avec  telle  autre,  s’irritent  à  ce  contact  insolite,  et  une  sorte  de  lien- 
lérie  en  sera  la  conséquence.  Qui  ne  voit  ce  que  peut  l'Opium  pris  en 
petites  doses,  au  moment  môtiie  du  repas,  pour  modérer  l’irrilabilité 
musculaire  du  canal  alimentaire,  retarder  la  marche  trop  rapide  des 
aliments,  qu’il  mettra  en  contact  avec  la  portion  du  tube  digestif  avec 
laquelle  ils  doivent  se  trouver  naturelletnent  en  rapport?  C’est  la 
même  indication  que  celle  qui  se  présente  dans  la  dyspepsie  bouli¬ 
mique,  dont  il  a  été  question  plus  haut. 

De  l’efticacité  de  l’action  de  l'Opium  dans  les  coliques  et  dans  la 
diarrhée,  on  avait  conclu,  à  priori,  à  son  utilité  dans  le  traitement  de 
la  dytsenlcne  aiguë,  Sydenham  contribua  le  plus  à  accréditer  la  mé¬ 
dication  par  l’Opium  ;  après  lui,  Sennert,  IJrunnor,  Wepllér  et  Ua- 
mazzini  vinrent  ajouter  leur  autorité  à  celle  de  rilluslre  praticien  de 
Londres  ;  mais,  au  contraire,  Itegner,  Pringle,  Young,  Zimmermann 
déclarèrent  que  rOpium  était  pernicieux  dans  cette  inaiadie.  Les  uns 
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et  les  autres  soutinrent  leur  opinion  par  des  théories  plus  ou  moins 
ingénieuses  et  par  des  faits;  mais  quand  on  lit  Thisloire  des  épi 
déniies  de  dyssenteric  observées  par  Stol],  on  ne  tarde  pas  à  se  con¬ 
vaincre  que  les  dissentiments  qui  se  sont  élevés  entre  des  praticiens 
également  recommandables  par  leur  savoir  et  leur  probité  médicale^ 
tenaient  ù  ce  qu'ils  avaient  eu  sous  les  yeux  des  épidémies  dont  le 
génie  était  dilférent. 


ülaladies  «le  l’appareil  j^énito-iirinaire.  Bien  que  la  colique  né- 
phrétîqiic  soit  causée,  dans  la  pluralité  des  cas,  par  la  présence  d'un 
calcul  dans  les  calices,  dans  le  bassinet  ou  dans  rurèthre,  l'Opium 
peut  néanmoins  être  employé  avec  avantage,  d’abord  conlre  la 
douleur,  et  ensuite  contre  le  spasme  des  conduits  qui  retiennent  le 
calcul  ;  ce  n’esl  pas  non  plus  sans  grands  avantages  que  tes  lave¬ 
ments  opiacés  sont  donnés  ü  ceux  qui  ont  des  pierres  dans  la  vessie, 
ou  qui  souifrent  d’un  catarrhe  aigu  ou  d’un  rhumatisme  du  réservoir 
de  l’iinne* 

Ce  que  nous  venons  de  dire  de  l'utililé  de  l’Opium  dans  les  coliques 
ncphréti(iues  peut  s’appliquer  également  aux  coliques  dîtes  héfiaU- 
ques,  que  ces  coliques  soient  le  résultat  d’une  névralgie  pure  et  simple 
des  plexus  hépatiques,  ou  qu’elies  soient  symptomatiques  de  la 
présence  dans  les  voies  biliaires  de  quelque  calcul  cheminant  vers 
l’intestin. 


Dans  les  chandepisses  cordées,  dans  les  blennorrhagies  aiguës  de 
la  femme,  des  injections  émollientes,  auxquelles  on  ajoute  de  l’extrait 
gommeux  d’Opium  ou  du  laudanum  de  Rousseau,  calment  les  dou¬ 
leurs  trop  vives,  et  hâtent  la  terminaison  de  la  période  înllanimatoire. 
Il  en  est  de  même  des  inilamniations  de  Turéthre  ou  du  vagin  qui 
n’ont  aucun  caractère  syphilitique. 

Dans  les  douleurs  utciànes,  qu’elles  soient  un  symptôme  précurseur 
de  l'avorlement  ou  qu’elles  tiennent  à  une  phlegniasic  aiguë  ou  chro¬ 
nique  de  lu  matrice,  â  un  déplacement  ou  â  une  névralgie  de  cet  or¬ 
gane,  les  injeclions  fortement  opiacées  et  les  lavements  de  même  na¬ 
ture  suffisent  souvent  pour  amener  un  notable  amendement.  Le 
professeur  Paul  Dubois  emploie  ce  médicament  avec  beaucoup  d’a¬ 
vantage  pour  prévenir  ou  arrêter  les  fausses  couches,  ou  pour  mo- 
dilier  et  ramener  à  un  type  normal  les  contractions  pathologiques  de 
rutérus  pendant  le  travail  de  l’accouclieraent.  11  a  surtout  recours, 
dans  ce  cas,  aux  lavements  fortement  laiidanisés,  rju’il  renouvelle, 
souvent  et  jusqu’à  ce  qu’il  ait  obtenu  l’fijet  désiré.  {Instiiul  médical^ 
M  juillet  ISdlK) 

La  même  médication  est  encore  très-utile  dans  des  aménorj-hées  qui 
ne  sont  pas  liées  à  un  état  de  chlorose,  etl’infiuence  qu’exerce  rupium 
sur  les  fonctions  utérines,  influence  que  nous  avons  déjà  fait  con¬ 
naître  au  coninienccment  de  cet  article,  avait  dù  nous  conduire  à  ad- 
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minis Ircr  cg  mcdicamenl  toutes  les  fois  ([uo  la  suppression  des  règles 
s’accompagnait  d’un  état  congestif  vers  la  matrice. 

ilnlatiir»  iH»cr#eB.  L’Opium  a  été  conseillé  par  Cullen,  par  Gland, 
par  Hufeland,  dans  les  maladies  typhoïdes,  et  Idrmellement  repoussé 
par  Bretonneau,  par  M.  Chomel  et  par  un  grand  nombre  d’autres 
praticiens  distingués.  De  notre  côté,  nous  t’avons  quelquefois  adrai* 
nislré  dans  la  dothiénenténe,  et  toujours  nous  nous  en  sommes  mal 
trouvés  ;  toutefois,  dans  les  cas  de  perforation  intestinale  dolhiénenté- 
rique,  il  peut  être  utile  en  calmant  les  douleurs  de  la  péritonite  et  en 
modérant  les  contractions  intestinales;  de  plus,  pendant  la  conva¬ 
lescence  de  ces  maladies,  alors  que  les  symptômes  nerveux  ont  cédé  et 
qu’il  ne  reste  plus  qu’une  diarrhée  rebelle,  l'association  de  l’Opium  au 
sous-nitrale  de  bismuth  ou  au  quinquina  peut  amener  une  convales¬ 
cence  plus  rapide  et  plus  franche. 

Dans  la  peste,  l’Opium  et  les  opials  divers,  tels  que  la  thériaque,  le 
mithridale,  le  pliiloniura,  le  dinscordium,  ont  clé  conseillés  à  la  fois 
comme  moyens  préservatifs  et  curatifs.  C’est  à  l’expérience  de  pronon¬ 
cer  sur  ce  point,  encore  fort  obscur. 

Quant  à  l'usage  de  rOpiuni  dans  la  lièvre  intermittente,  il  a  été  re¬ 
connu  utile  par  un  si  grand  nombre  de  bons  observateurs,  que  l’on  ne 
peut  ne  point  en  faire  mention,  bien  que  toujours  sans  doute  l’emploi 

du  quinquina  doive  lui  être  préféré.  Avant  la  découverte  du  quinquina, 
* 

l’Opium  était  regardé  comme  un  des  meilleurs  fébrifuges;  Paracelse, 
Horslius,  Etlmuller,  Wedclins,  le  donnaient  un  peu  a%anl  le  pa¬ 
roxysme  de  la  lièvre  intermittente.  Berryat,  qui,  au  siècle  dernier,  a 
ressuscité  cette  méthode,  donnait,  une  heure  à  peu  près  avant  l’accès. 
6  à  8  gontlcs  de  laudanum  de  Sydenham  aux  enfants  de  trois  à  cinq 
ans,  10  à  12  gouttes  à  ceux  de  di.Y  à  douze  ans,  et  IS  à  30  gouttes  aux 
adultes.  Lind,  Houlslon,  et  Odier,  de  Genève,  veulent  au  contraire  que 
ce  médicament  ne  soit  administré  qu’une  demi-heure  après  le  début 
de  la  période  de  chaleur. 

Mais  Gausiand  s’est  fortement  élevé  contre  celle  méthode,  et,  tout 
en  admettant  que  l’Opium  rend  évidemment  le  paroxysme  moins  long 
et  moins  douloureux,  il  aflirmc  que  la  lièvre  devient  beaucoup  plus 
rebelle. 

Plus  haut,  quand  nous  avons  parlé  des  modifications  importantes 
que  rOpiiim  exerce  sur  les  appareils  des  sécrétions,  le  lecteur  a  pu 
penser  qu’il  devait  ressorlir  de  ces  phénomènes  quelques  inductions 
thérapeutiques.  Nous  avons,  en  effet,  essayé  d’utiliser  cette  iniluenee 
de  ropium  soit  pour  augmenter  les  sécrétions  cutanées,  soit  pour  en 
supprimer  d’autres. 

Deux  fois,  dans  un  cas  d’hydropisic  symptomatique  d’une  lésion  du 
foie,  nous  avons  essayé  d’exciter  une  forte  diaphorèse,  et  de  diminuer 
en  même  temps  l’exhalation  séreuse  du  tissu  cellulaire  et  des  cavités 
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splanchniques.  Nous  sommes  arrivés  à  ce  double  but  ;  mais  l'épancbe- 
ment  abdominal  n’a  diminué  que  pendant  quelques  jours,  et  l’abon¬ 
dance  extrême  de  la  transpiration  ne  nous  a  pas  semblé  compenser 
utilement  la  suppression  presque  totale  des  urines,  causée  par  les 
hautes  doses  d’Opium  que  nous  avons  administrées. 

Les  sécrétions  muqueuses,  quelles  qu’elles  soient,  se  suppriment 
au  contraire  presque  complètement  sous  l’influence  de  fortes  doses 
d’Opiura.  Ainsi,  les  pblegmorrbagies  pulmonaires,  les  catarrhes  chro¬ 
niques  de  la  vessie  sont  rapidement  modifiés,  et,  en  continuant  la 
médication  pendant  plusieurs  jours,  la  membrane  muqueuse  perd  peu 
à  peu  l’habitude  de  fluxion  qu’elle  avait  prise. 

Dans  un  cas  de  diabète  sucré,  le  professeur  Forget,  de  Strasbourg, 
a  donné  journellement  2  grammes  d’Opium  sans  aucun  inconvénient. 
Ce  médicament  est  le  seul  qui  ait  diminué  la  quantité  des  urines. 

On  pourrait  aujourd'hui  essayer  la  narcéine  dans  le  même  but. 

C’est  probablement  d’après  le  même  mode  d’action  que  ce  médica¬ 
ment  est  vraiment  utile  dans  les  hémorrhagies.  Whytt  le  préconise 
spécialement  dans  les  métrorrhagies  qui  suivent  l’avortement  ou 
rcnfanlement,  et,  dans  ce  cas,  on  l’associe  à  l’acide  sulfurique.  Nous 
avouons  que  nous  nous  expliquons  mal  cette  influence,  lorsque  surtout 
nous  avons  constaté  par  l’expérience  qu’il  provoquait  le  flux  menstruel. 
Toujours  est-il  que,  dans  plusieurs  cas  d’hémoptysie,  nous  avons 
administré  l’Opium  avec  avantage  ;  et  plus  haut  nous  avons  vu  que 
M.  Réhier  venait  de  confirmer  ces  excellents  résultats  dans  des  cas 
d’hémoptysies  liées  à  la  phthisie  pulmonaire. 

Dans  le  ptyalisme  mercuriel^  Hunter  conseillait  des  collutoires  for¬ 
tement  opiacés.  11  me  semble  que,  dans  ce  cas,  il  serait  bon  de  donner 
en  même  temps  de  l’Opium  à  l’intérieur. 

Déjà  plusieurs  fois,  dans  le  cours  de  cet  article,  nous  avons  vu  que 
l’Opium  s'associait  utilementà  quelques  substances  médicamenteuses. 
Le  but  du  médecin,  en  faisant  cette  association,  peut  être  ou  d’user 
des  propriétés  spéciales  de  l’Opium  pour  en  obtenir  un  effet  thérapeu¬ 
tique  qui  vienne  en  aide  à  l’action  thérapeutique  principale  qu’il  veut 
obtenir  par  l’autre  médicament,  ou  bien  de  mettre,  avec  le  secours 
de  rOpium,  l’organisme  en  état  de  supporter  la  substance  médicaraen- 
Icuse  sur  laquelle  on  compte  spécialement.  Ainsi,  en  combinant  l’O¬ 
pium  et  le  mercure,  l’Opium  et  certains  antispasmodiques,  on  utilise 
toutes  les  actions  tbérapeutiques  des  substances  associées;  mais  lors¬ 
qu’un  malade  ne  peut,  sans  vomir,  supporter  le  sulfate  de  quinine,  si 
l’on  donne  un  peu  d'Opium  en  même  temps,  l’Opium  ne  sert  pour 
ainsi  dire  que  de  passe-port,  et  le  sulfate  de  quinine  est  ici  le  seul 
agent  thérapeutique.  C'est  ici  le  lieu  de  se  rappeler  ce  que  nous  avons 
dit  de  l’antagonisme  réciproque  de  l’Opium  et  des  solanées  vireuses, 
dont  l’association  a  pour  effet  de  neutraliser  ou  Jtout  au  moins  de 
mitiger  l’action  de  ces  substances. 
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L’Opium  est  un  des  médicaments  dont  les  médecins  el  les  malades 
ont  le  plus  de  tendance  î'k  abuser;  mais  on  ne  le  donne  pas  toujours 
sans  inconvénient.  Dans  les  coliques  violentes  qui  accompagnent  une 
indigestion,  dans  les  diarrhées  Ou  dans  toute  autre  supersécrétion  qui 
auraient  un  caractère  critique,  en  ce  sens  qu’elles  soulageraient  le 
malade,  l’Opium  pourrait  devenir  un  médicament  fort  dangereux. 

Quant  à  l’abus  que  les  malades  en  peuvent  faire,  il  y  u  cela  de 
grave,  qu’ils  sont  obligés  d’user  de  doses  successivement  croissantes, 
et  qu’invités  sans  cesse  par  le  bien-être  momentané  qu’ils  en  éprou¬ 
vent,  ils  finissent  par  se  tenir  dans  un  état  perpétuel  d’ivresse,  et  tom¬ 
bent  bientôt  dans  ce  marasme  physique  et  moral  où  sont  plongés  ces 
Orientaux  que  les  voyageurs  nous  dépeignent  et  dontnous  avons  parlé 
plus  haut. 

Nous  voulons  aussi  parler  de  l’inüuence  extraordinaire  tjue  de  très- 
petites  doses  de  ce  médicament  exercent  sur  les  enfants  à  la  mamelle. 
11  nous  est  souvent  arrivé  de  produire  un  ell'el  narcotique  évident  avec 
un  quart  de  goulte  de  laudanum  de  Sydenham,  ce  qui  c<juivaut  à  un 
demi -milligramme,  c’est-ù-dire  à  un  centième  de  grain  d'Upium.  Aussi 
faut-il  être  singulièrement  circonspect  lorsque  l’on  administre  aux 
petits  enfants  les  préparations  Ihébaïques. 

Nous  ne  terminerons  pas  ce  qui  est  relatif  à  l’Opium  sans  dire  un 
mol  de  deux  préparations  célèbres,  la  thénaçf/e  et  le  diuscordium,  qui 
doivent  une  partie  de  leurs  propriétés  à  l’Opium  qu’elles  conlienneni. 
Sans  doute  on  a  singulièrement  exagéré  les  vertus  de  cet  assemblage 
bizarre  de  substances  diverses;  mais,  en  restant  dans  le  vrai,  an  est 
forcé  de  convenir  que  l’on  obtient  avec  ces  composés  pharmaceutiques 
quelques  guérisons  que  l’on  ii’eùt  pu  aussi  certainement  obtenir  avec 
rOpium. 

La  thériaque  est  particulièrement  conseillée  dans  les  fièvres  de  mau¬ 
vais  caractère,  dans  les  varioles  confluentes,  la  rougeole,  lorsque  l’é¬ 
ruption  s’affaisse  et  que  de  graves  désordres  surviennent,  soit  du  côté 
delà  tête,  soit  du  côté  de  la  poitrine;  ou  bien  encore  lorsque,  au 
début  de  l’éruption,  une  violente  diarrhée  jctle  le  malade  dans  l'affai¬ 
blissement  et  ne  lui  laisse  plus  assez  de  force  pour  suffire  à  rcHmina- 
tion  du  principe  morbifique.  La  thériaque  estencore  préférée  à  l’Opuini 
dans  le  traitement  des  gastralgies  et  des  entéralgies,  de  celles  surtout 
qui  sont  liées  à  l’état  de  chlorose  ;  unie  aux  médicaments  ferrugineux, 
elle  les  fait  mieux  tolérer,  et  complète  une  guérison  que  le  fer  seul 
n’cûl  pu  obtenir.  Dans  cette  circonstance,  la  thériaque  est  donnée  ou 
associée  au  fer  lui-même,  à  ia  dose  de  1  è  2  grammes  par  jour;  ou  seule, 
en  un  bol,  de  1  gramme  une  ou  deux  fois  par  jour,  et  noîamment  le 
malin  à  jeun  et  le  soir,  au  moment  où  le  malade  se  couche  Lor.sque 
l’usage  interne  de  la  thériaque  répugne  trop  aux  malades,  ou  qu'elle 
f rouble  leurs  digestions,  on  ap])lique  le  médicament  sur  le  creux  de 
l’estomac  ou  sur  le  ventre,  sous  forme  d’empMlre. 

Tkoisseal'  et  Pniotx,  O"'  üiuTro.N. 
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'Lci  diascordium  est  particulièrement  conseillé  dans  la  diarrhée,  mais 
surtout  quand  les  accidents  inflammatoires  sont  un  peu  dissipés.  Dans 
les  diarrhées  chroniques,  il  a  une  grande  utilité  ;  dans  ce  cas,  on  le 
prescrit  à  la  dose  de  1  à  2  grammes  dans  les  vingt- quatre  heures.  A 
mesure  que  la  malade  s'habitue  au  médicament,  il  convient  d’en  aug¬ 
menter  la  dose.  On  comprend  à  merveille  comment  le  diascordium, 
dans  la  composition  duquel  il  entre  une  grande  quantité  de  substances 
riches  en  tannin,  agit  à  la  manière  des  astringents,  et  a,  de  plus 
qu'eux,  la  propriété  de  calmer  les  douleurs  locales. 

Gmpoisoiiiieineiit  par  la  Itclladoiie.  Yoici  Ce  qu'oU  tPOUVe  d>ms 

Giacomini  {Traité  philosophique  et  expérimental  de  matière  médicale 
et  thérapeutique,  traduit  par  Mojon  et  Rognetta,  1839.  p.  o37)  : 

«  L'expérience  avait  déjà,  appris  aux  anciens  ce  qu'une  bonne  phi¬ 
losophie  pathologique  nous  démontre,  savoir  :  que  les  cITets  toxiques 
de  la  Belladone  sont  anéantis  par  les  substances  hypersthénisantes. 
Prosper  Alpin  et  Nobel  avaient  déjà  remarqué  que  l'Opium  combiné  à 
la  Belladone  affaiblit  Faction  de  cette  dernière.  Bonnet  traitait  l'em¬ 
poisonnement  en  question  parles  alexipliarmaques  et  les  excitants; 
Gamerarius  aussi  avait  recours  aux  mêmes  moyens;  les  excitants  et 
la  thériaque  étaient  prescrits  par  Faber,  le  vinparSclienk,  lesbezoars, 
les  aromatiques  et  les  huiles  volatiles  par  Yalentiiii.  Lîppi  compte  plu¬ 
sieurs  yuérisons  à  t'aide  du  laudanum  de  Sydenhmn ;  Laurand  sauva,  au 
moyen  d'une  potion  éthérée,  un  enfant  qui  avait  pris  environ  1  gramme 
d'extrait  de  Belladone.  De  cinq  individus  qui  avaient  pris  aussi  de 
ce  même  extrait,  et  qui  en  éprouvèrent  des  effets  plus  ou  moins  gra¬ 
ves,  celui  qui  avait  bu  par-dessus  du  vin  blanc  en  fut  promptement 
délivré.  » 

Peu  de  temps  après,  Gorrigan  et  Graves  Üreut  observer  que  lors¬ 
qu'il  y  avait  délire  avec  contraction  de  la  pupille,  la  Belladone  réussis¬ 
sait  mieux,  taudis  que,  si  la  pupille  était  dilatée,  l’Opium  devait  être 
préféré. 

En  1843,  Angelû  Pomalit  usage  de  l'Opium  comme  contre-poison  de 
la  Belladone. 

Plus  Lard,  en  1858,  Caziii  rapporta  deux  observations  de  Lîudsey 
et  déclara  que  lui-même  avait  guéri  par  l'Opium  deux  malades  empoi¬ 
sonnées  par  les  feuilles  de  la  Belladone. 

Enün  en  1839,  Benjamin  Bell,  puis  M.  Uéhier  posèrent  d'une  ma¬ 
nière  déhnitive  l’antagonisme  de  l’Opium  et  de  la  Belladone.  Plus 
tard,  M.  Béhier  y  revint  dans  ses  recherches  sur  la  méthode  hypoder¬ 
mique. 

Nous  possédons  aujourd’hui  un  certain  nombre  d'observations  très- 
précises  sur  la  guérison  par  l’Opium  de  malades  empoisonnés  par  la 
Belladone;  ces  observations  sont  dues  à  Benjamin  Bell,  Béhier,  Lee 
Maciiamora,  Scatoii,  Erlenmayer,  Onsiim,  BathursL'Woodman  etFron- 
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muUcr.  {Vù}j.  Constantin  Paul,  Dv  i’oi^laijonüme  eit  patliologie  et  <n 
ihérafteutique,  et  Schmidt’ s  Jahrhücher,  18Gn,  l,  II,  p.  â8‘2.) 

Ce  qui  est  frappant  dans  ces  observations,  c’est  (iiie  les  individas 
empoisonnés  par  la  Belladone  ont  pu  prendre  des  doses  énormes  d'O- 
pium  sans  olfrir  les  phénomènes  de  l'intoxication  par  ce  dernier  mé¬ 
dicament.  Nous  pouvons  citer,  par  exemple,  l’observation  d’un  enfimt 
de  six  ans,  soigné  par  Lee,  qui,  empoisonné  par  in  grammes  d'ex  trait 
de  belladone,  put  prendre  120  gouttes  de  laudanum  en  l’espace  de 
trois  heures  sans  avoir  de  narcotisme.  Il  fut  guéri  le  jour  môme. 

Il  en  résulte  clairement  que  le  meilleur  contre- poison  delà  Belladone 
est  rOpium  et  qu’on  devra  l’administrer  avec  conliaiice  à  haute  dose. 


Prulons^fiiieiit  ilc  l’anosthôiiit*  chloroformiiitie  par  l’Opium.  En 

I8C4,  M.  Claude  Bernard  fit  cette  remarcjiie  précieuse  que  l’Opiu/u 
administré  après  le  chloroforme  pouvait  ramener  les  phénomènes  de 
l’anesthésie  et  les  prolonger  d’une  manière  remarquable.  Il  avait  pro- 
;luit  l’anesthésie  par  le  chloroforme  sur  un  chien  et  avait  laissé  l'ani¬ 
mal  recouvrer  sa  sensibilité  lorsque  l’idée  lui  vint  de  faire  à  ce  chien 
une  injection  sous-cutanée  de  5  centigrammes  de  chlorliydrale  de 
morphine.  L’animal  tomba  bientôt  dans  la  stupéfaction,  mais  ce 
qu’il  y  eut  de  plus  remarquable,  c’est  que  rinsciisibilité  chlorofoiini- 
que  revint  en  môme  temps,  bien  qu’il  n’eùt  pas  donné  de  nouvelle 
dose  de  chloroforme. 

Dans  lu  même  semaine  où  ces  expériences  avaient  lieu,  la  môme 
operation  fut  faite  en  Allemagne.  Le  professeur  Nussbauin,  ayant  à 
opérer  un  malade  atteint  de  carcinome  de  la  région  sous-clavicnlaire. 
lit,  pendant  ranesthé.sic  produite  par  le  chloroforme,  une  injection 
sous-cutanée  de  5  eenligrammes  d'acétate  de  [norphine.  L’opéré  ne  se 
réveilla  pas  et  dormit  d'une  manière  tranquille  pendant  douze  heures. 
Pendant  ce  sommeil,  il  supporta,  sans  la  moindre  réactioiij  des  pi¬ 
qûres  d'épingle,  des  incisions  et  môme  le  cautère  actuel.  Celte  tenta¬ 
tive  a  été  répétée  trois  fois  avec  le  môme  succès  sur  trois  antres  0|>6rés. 
(/hd'etinde  Thérùpeutiqijie,  18G4,  t.  I,  p.  40.)  La  Société  de  médecine 
de  Versailles  a  répété  celte  expérience  sur  des  animaux,  et  déclare 
avoir  constaté  rexaclitudc  du  fait  avancé  par  le  professeur  Nussbuum. 
(/rf..  p.  233.) 

Celte  expérience,  pour  réussir,  doit  se  faire  dans  certaines  candi  lions. 
Si  l’on  attend  trop  longtemps  après  le  retour  de  la  sensibitilé  pour 
administrer  la  morphine,  il  ne  reste  plus  assez  de  chlorofoi'ine  dans  le 
sang  pour  anesthésier  les  nerfs  morphinés,  bien  qu’ils  soient  émoussés 
par  l’action  narcotique. 

D’autre  part,  si  l’administration  préalable  de  chloroforme  n’a  pas 
duré  assez  longtemps,  il  y'a  peu  de  chloroforme  accumulé  dans  le  sang, 
et  la  morphine  ne  fait  pas  dans  ce  cas  non  plus  reparailre  l’action  du 
chloroforme. 
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Il  faut,  pour  réussir,  que  le  siijel  ait  été  d’abord  soumis  à  une  inhala¬ 
tion  longtemps  prolongée,  comme  c’était  le  cas  du  malade  de  Nuss- 
baum,  et  comme  c’était  le  cas  des  animaux  que  M.  Claude  Bernard 
avait  mis  en  expérience. 

Mais,  depuis  ces  expériences,  M.  Claude  Bernard  en  a  fait  de  plus 
importantes  ou  du  moins  dont  l’application  à  la  clinique  a  été  bien 
plus  utile. 

Au  lieu  de  commencer  par  administrer  le  chloroforme,  M.  Claude 
Bernard  a  commencé  par  soumettre  ses  animaux  à  l’action  de  la  mor¬ 
phine.  L’expérience  ainsi  renversée  n’a  pas  donné  les  mêmes  résultats 
que  précédemment,  mais  elle  a  fait  connaître  des  ressources  précieuses 
pour  la  thérapeutique, 

M.  Claude  Bernai-d  a  donc  commencé  par  injecter  dans  le  tissu  cel- 
fulaire  d’un  chien  5  centigrammes  de  chlorhydrate  de  morphine. 
L'animal  est  bientôt  tombé  dans  la  stupeur,  mais  il  a  conservé,  comme 
toujours  en  pareil  cas,  une  excitabilité  assez  vive.  Dans  cet  état,  il  a 
siifli  d’une  dose  minime  de  chloroforme  pour  faire  disparaître  la  sen¬ 
sibilité  et  l'animal  est  tombé  dans  la  résolution  la  plus  complète  qu’on 
puisse  obtenir. 

Cette  expérience,  qui  a  élé  répétée  un  grand  nomhrede  fois,  a  permis 
à  M,  Claude  Bernard  d’exécuter  sur  ses  animaux  les  opérations  les 
plus  délicates  et  faisait  espérer  que  la  chirurgie  ne  tarderait  pas  à  uli- 
Ii.ser  cette  action  si  précieuse.  Dans  ce  cas,  la  morphine,  en  amenant 
la  stupéfaction  du  sensonum  commune  et  en  laissant  prédominer  l’ex- 
citabilité  des  nerfs  a  singulièrement  facilité  raclion  du  chloroforme. 
{/tevue  ^es  cours  scientf/hjues  et/Julletin  de  7 héropeurk/uef  1869.) 

Cette  découverte  dont  nous  venons  de  parler  n’a  pas  tardé  à  trouver 
son  utilité  en  clinique.  M.  le  D'  GuihorL,  de  Saint-Brieuc,  en  a  fait 
bientôt  l'application  à  la  chirurgie  et  aux  accouchements.  M.  Guihert 
a  utilisé  surtout  ce  moyen  pour  pratiquer  des  opérations  de  petite 
chirurgie  pour  lesquelles  il  ne  voulait  pas  faire  subir  à  ses  malades 
l’anesthésie  complète  par  le  chloroforme.  Il  avait  donc  le  soin  de  faire, 
line  heure  avant  l’opération,  une  injection  sous-cufrinée  de  I  12  cen¬ 
tigrammes  de  chlorhydrate  de  morphine.  Puis  il  suffisait  de  quelques 
légères  inhalations  de  chloi-oforme  pour  amener,  sans  perle  de  con¬ 
naissance,  une  analgésie  sufüsanle  pour  pratiquer  l'opération  sans 
douleur,  M.  le  D"  Guihert  nous  a,  du  reste,  rendus  témoins  du  fait. 

D’autre  part,  M.  le  D'  Guihert,  en  procédant  de  môme  pendant  le 
travail  de  raccouchement,  a  pu  faire  de  raneslbésîe  obstétricale  i‘écMe. 
.\u  moment  où  les  femmes  commencent  à  ne  plus  guère  pouvoir  sup¬ 
porter  les  douleurs,  M.  Guibert  fait  une  injection  de  1  ù  2  ccnligram- 
mes  de  chlorhydrate  de  morphine,  et  il  lui  suffit  alors  de  quelques 
inhalations  pour  obtenir  une  atténuation  réelle  des  douleurs,  (.^cadé- 
*  mie  des  sciences,  1872.) 

Mais  on  est  allé  plus  loin,  et  M.  Lahbô,  chirurgien  delà  Pitié,  en  a 
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fait  l’application  ù  la  grande  chirurgie  ;  il  a  pu  réduire  considcrable- 
incnt  par  ce  procédé  la  quantité  de  chlorolbrrnc  à  donner  pour  des 
opérations  de  longue  durée,  amputations,  évidement  des  os,  ovario¬ 
tomie,  etc.  (Académie  des  sciences,  26  février  1872.) 


synerg'lques  et  auxiliaires  tle  l’Opium.  La  morphine 

n’a  pour  synergiques  que  la  codéine  et  la  narcéine.  Les  substances 
qu'on  peut  employer  comme  auxiliaires  sont  :  1“  les  stimulants  dif- 
l'iisibles,  et,  en  particulier,  l’alcool  ;  2®  les  antispasmodiques,  la  cha¬ 
leur;  3“  les  sLupéliants  de  la  sensibilité,  c’est-ii-dire  les  alcaloïdes  des 
solanées  et  des  renonculacées. 


SniiHtane»  antugoniMtes .  Ce  sont  les  ucides,  les  astringents,  les 
médicaments  qui  resserrent  les  petits  vaisseaux,  comme  le  froid,  la  bel¬ 
ladone  (Bell),  Béhier),  le  sulfate  de  quinine  (Gubler)  et  le  bromure  de 
potassium. 


SubMtancva  incompatiMea.  Le  tannin  agit  Comme  contre-poison 
de  la  morphine. 

MODES  d’aDMINISTUATION. 

h' extrait  aqueux^  extrait  gommeux  (T Opium,  ou  l’extrait  thébaïquc, 
sera  pris  par  nous  comme  type  posologique. 

Il  se  donne  en  pilules  ou  dissous  dans  une  potion,  à  une  dose  qui 
varie  depuis  o  milligrammes  jusqu’à  5  à  10  centigrammes.  Chez  quel¬ 
ques  malades,  la  dose  a  pu  être  élevée  jusqu’à  13  grammes  dans  un 
jour;  mais  ici  nous  ne  devons  pas  nous  occuper  de  ces  faits  excep¬ 
tionnels. 

Uextrait  privé  de  narcotme  ne  diffère  en  rien  du  précédent  par  ses 
propriétés,  quoi  qu’on  en  ait  pu  dire. 

Le  sirop  d' Opium  contient  \  centigrammes  d*e.xlrait  d’Opiuni  pour 
20  grammes  de  sirop  simple. 

Le  sirop  dekarahé,  que  l’on  prescrit  fort  souvent  quand  les  malades 
méticuleux  ne  veulent  pas  prendre  d’Opium,  contient  sensiblement  les 
mêmes  proportions  d’Opium  que  le  précédent. 

Ces  deux  sirops  se  donnent  à  des  doses  de  10  à  30  grammes  ;  ils  ser¬ 
vent  à  édulcorer  des  potions. 

Les  pilules  decynoghsse,  de  20  centigrammes,  très-fréqnerameuL  em¬ 
ployées  dans  le  môme  cas  que  le  sirop  de  karabé,  contiennent  2  centi¬ 
grammes  d’extrait  aqueux  d’Opium  ;  leur  dose  sera  graduée,  en  consé 
qnence,  de  5  à  40  centigraEnmes  par  jour. 

La  teinture  éOpium  contient  à  peu  près  5  centigrammes  d’extrait 
aqueux  sur  13  gouttes  d’alcool;  elle  se  donne  dans  des  potions,  ù  la 
dose  lie  5  à  30  gouttes,  ou  bien  sert  à  arroser  des  cataplasmes,  à  ren¬ 
dre  stupéfiantes  des  injections  vaginales,  des  citions,  etc.,  etc. 
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Vextrait  alcooii<jm,  de  môme  que  rexlrait  aqueux. 

La  teintm'e  d'Oiiimn  mnmoinacale  ue  s'emptoie  que  pour  l'usage  in¬ 
terne;  -40  gouttes  correspondent  à  o  centigrammes  d’extrait  aqueux. 

Le  Inudaman  de  Sydenham  est  la  préparation  le  plus  ordinairement 
employée.  ï/odeur  de  safran,  qui  répugne  singulièrement  aux  malades, 
oblige  souvent  à  recourir,  soit  au  laudanum  de  Itoiisseau,  soit,  ce  qui 
vaut  mieux,  à  la  teinture  thébaïque.  37  gouttes  de  laudanum  de  Sy¬ 
denham  correspondent  à  peu  près  à  5  centigrammes  d’extrait  aqueux. 
Cette  préparation  s’emploie  exactement  dans  les  mômes  cas  que  la 
teinture  thébaïque,  dont  nous  avons  parlé  tout  à  l’heure. 

Le  iaitâanum  de  Ilumseau  se  donne  plus  souvent  à  l’intérieur,  soit 
en  potions,  soit  en  lavements;  il  est  fort  énergique.  3ü  gouttes  de  ce 
laudanum  correspondent  à  10  centigrammes  d’extrait  d’üpium.  Il  est 
'.lonc  deux  fois  plus  actif  que  le  laudanum  de  Sydenham,  et  deux  fois 
plus  que  la  teinture  thébaïque . 

La  poudi'e  de  lJowet\  principalement  conseillée  dans  les  affections 
rhumatismales,  les  dysenteries,  les  diarrhées  chroniques,  contient  un 
dixième  de  son  poids  d’Opium  ;  elle  doit,  par  conséquent,  être  donnée 
à  une  dose  qui  varie  de  10  centigrammes  à  1  et  2  grammes. 

'[Jacétate  de  morphine  doit  être  proscrit  de  la  thérapeutique,  en  rai¬ 
son  de  son  peu  de  solubilité. 

Le  chlorhydrate  et  le  sulfate  de  morphine  sont  à  l’extrait  d'Opium 
comme  o  est  à  1. 

A  l’intérieur,  ils  se  donnent  à  une  dose  qui  varie  de  5  milligrammes 
iï  5  centigrammes  ;  à  l’extérieur  et  sur  le  derme  dénudé,  depuis  1  jus¬ 
qu’à  10  centigrammes,  et  en  injection  hypodermique  à  la  dose  de  5  à 
20  milligrammes. 

Les  solutions  aqueuses  de  chlorhydrate  de  morphine  ne  tardent  pas  à 
s’altérer,  il  s’y  développe  bientôt  des  conferves  signalées  par  MM.  Gu- 
hler  et  Bourdon  et  qu’on  a  reconnues  pour  être  le  Leptoniitus  et  VHij' 
yrocoris.  Alors  les  solutions  s’altèrent  et  perdent  leur  action.  Pour 
obvier  à  cet  inconvénient,  nous  avons  remplacé  l'eau  par  la  glycérine 
pure,  et  nos  solutions  se  conservent  indéfiniment. 

Quant  au  dosage  de  ces  solutions  elles  ne  peuvent  se  titrer  tout 
simplement  au  aü®  ou  au  lOü®,  les  seringues  n’ayant  pas  toutes  la 
même  capacité.  11  faut  d’abord  établir  exactement  ce  que  la  seringue 
contient  de  liquide;  il  suflit  ensuite  de  dissoudre  dans  celte  quantité 
de  véhicule  autant  de  milligrammes  de  chloi'hydratc  de  morphine 
qu’il  y  a  de  demi-tours  à  la  seringue.  On  a  ainsi  une  solution  qui  est 
toujours  prôte  à  servir  et  qui  donne  exactement  un  milligramme  par 
demi-tour  du  piston. 

Le  sirop  de  morphine  contient  1  centigramme  de  chlorhydrate  de 
morphine  pour  20  grammes  de  sirop.  Il  sert  à  édulcorer  des  i)Olions. 

La  codéine  et  le  chlorhydrate  de  codéine  se  donnent  à  l’intérieur  en 
pilules  ou  en  potions,  à  la  dose  de  1  à  10  centigrammes. 
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La  narcodne  et  le  chlorhydrate  de  narcotine  sc  donnent  de  îa  môme 
manière  et  aux  mêmes  doses  que  la  codéine, 

La  narc«nese  donne  à  la  dose  de  1  à  lü  centigrammes. 

Les  têtes  de  pavot  se  prennent  en  infusion,  ou  en  décoction.  En  in¬ 
fusion  pour  tisane,  une  demi-tête  de  pavot  (une  tête  de  pavot  pèse 
environ  8  grammes),  brisée  en  petits  fragments  pour  un  litre  d’eau 
bouillante,  suffit  pour  donner  à  l’eau  des  propriétés  fortement  cal¬ 
mantes.  La  décoction  est  surtout  employée  pour  injections  vaginales, 
fomentations,  cataplasmes,  bains  locaux,  demi-bains,  etc,  La  qtian- 
lité  de  têtes  de  pavot  doit,  dans  ce  cas,  être  considérable  ;  mais  il 
faut,  pour  la  préparation  des  lavements,  la  plus  grande  circonspec¬ 
tion  ;  il  n’y  a  pas  d'année  que  l’on  ne  signale  des  empoisonnements 
par  des  lavements  de  décoctions  de  têtes  de  pavot.  Pour  un  lave  - 
ment  pesant  300  grammes,  une  demi-tête  de  pavot  (4  grammes)  suf¬ 
fira  le  plus  souvent.  Ce  mode  d’administration  est  fort  dangereux, 
surtout  pour  les  enfants,  en  ce  sens  que,  si  le  lavement  est  conservé, 
la  quantité  d’Opium  absorbée  peut  être  considérable.  D’ailleurs,  les 
têtes  de  pavot  doivent  toujours  être  prescrites  au  poids  et  non  en 
nombre. 

Le  sirop  diacode  contient  un  centigramme  d'extrait  d’Opium  pour 
20  grammes.  On  le  donne  pur,  ou  bien  il  sert  à  édulcorer  les  potions. 

VOpium  indigène  diffère  en  rien,  quant  à  ses  propriétés,  de  l’O¬ 
pium  exotique.  (Voir  ce  que  nous  avons  dit  de  l'Artium  d’Aubergier, 
p,  lîo  et  suiv.) 

Enlin  les  pétales  du  ihtpaver  rAœus,  ou  fleurs  de  coquelicot,  sont  em¬ 
ployés  seulement  en  infusion  pour  faire  des  tisanes,  à  la  dose  de  8  à 
40  grammes  pour  un  litre  d’eau  bouillante. 

Dans  cet  article  nous  n’avons  indiqué  que  les  principales  prépara 
tions  d'Opium,  laissant  au  médecin  le  soin  de  varier  les  prescriptions 
magistrales  qu’il  pourra  faire.  Les  doses  que  nous  avons  indiquées 
n’ont  rien  d’absolu  :  les  dispositions  individuelles  des  malades  doivent 
les  faire  varier  à  l’infini. 


P 


La  famille  nalu relie  des  Solanées  contient  un  grand  nombre  de 
plantes.  Celles  qui  sont  adoptées  en  médecine  sont,  les  unes  forte¬ 
ment  stupéfiantes  et  toxiques;  ce  sont  :  la  Delladone,  la  Mandragore, 
le  Dalura,  la  Jusquiame,  le  Tabac;  les  autres  ne  le  sont  qu’à  un  très- 
faible  degré,  telles  que  l’Alkekenge,  la  Douce-Amère;  d’aulros  enfin 
sont  comestibles  :  la  Morclle,  la  Pomme  de  terre  et  rAnbciginc.  Ces 
ti'ois  dernières  ne  doivent  pas  occuper  une  place  dans  l’élndc  des 
médicaments;  les  autres,  au  contraire,  ont  une  valeur  proportionnée 
à  l’intensité  de  leur  dclion  physiologique. 
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Les  Solanécs  que  nous  avons  placées  dans  la  première  catégorie  sont 
tontes  vireuses,  et  produisent  sur  l’homme  sain  et  sur  l'iionime  ma¬ 
lade  des  effets  h  ce  point  identiques,  qu’il  eût  été  peut-être  plus  ra¬ 
tionnel  de  les  étudier  sous  le  môme  chef;  en  cifet,  que  l’on  fasse  pren¬ 
dre  à  un  animal  ou  à  un  homme  de  la  Belladone,  du  Dalura,  de  la 
Jusquiame,  les  mêmes  eifels  toxiques  et  thérapeutiques  seront  ob¬ 
tenus,  il  n’y  aura  de  différence  que  dans  les  doses  ;  en  un  mot,  il 
semble  qu’elles  renferment  toutes  un  principe  commun,  la  fotanine, 
par  exemple,  comme  les  cinchonas  renferment  la  quiuinCf  et  que  la 
proportion  du  principe  actif  varie  seulement  suivant  les  genres  et  les 
espèces. 

On  ne  peut  pourtant  se  dissimuler  que  certains  genres  ont  une  in¬ 
fluence  plus  spéciale  sur  certains  états  pathologiques,  que,  par  exem¬ 
ple,  le  Uatura  va  mieux  au  traitement  de  rasthme  que  la  Belladone 
ou  le  Tabac;  mais  les  différences  sont  si  minimes  qu’elles  disparais¬ 
sent  dans  la  presque  généralité  des  cas.  Il  n’en  est  pas  tout  à  fait  de 
même  du  Tabac,  qui,  à  toutes  les  propriétés  des  autres  Solanées  vi- 
reuses,  joint  quelques  propriétés  spéciales  dues  à  un  principe  parti¬ 
culier  très-célèbre. 

Nous  nous  conformerons  à  l’usage,  et  nous  étudierons  séparément 
toutes  les  Solanées,  sauf  à  indiquer  les  relations  qu’elles  peuvent  avoir 
entre  elles. 


CARACTÈRES  BOTANIQUES  DES  SOLANÉES. 


Les  Solanées  (quîj  dit-on^  tirent  leur 
nom  de  so/tirfj  soulager)  sont  des  plantes 
de  la  îsérîe  des  dicoiylédones  moiiopéta- 
ies;  fltfurs  kermàpSirïnJît^^ïï  il  cinsi  divi¬ 
sions  ordinairomeiH  régulières  au  calice 
et  k  h]  corolle,  h  cinq  étaiiiiiies  hypo- 
gyncs  ;  Tovaîre,  libre  à  un  seul  style,  se 
cJiange  en  finit,  en  baie  ou  en  capsule  à 
deuK  poly spermes . 

Les  feuities  sont  alternes  ^  elles  ont 
une  conteur  lividCj  noirâtre,  couleur  qui 
indique,  en  gênerai,,  des  propriétés  délé¬ 
tères  ; 

//lû  niger  est  :  hinc  hu  liotnane,  caueto, 

disaient  déjà  les  Komaiiis  {F/orn  L^rpp, 

p,  l"0). 

La  plupart  des  plantes  de  cette  famille 


ont  une  odeur  désagréable  et  une  couleur 
sombre. 

Le  ]irincipe  qui  domine  dans  les  Sola- 
iiées  est  n  arc  O  ti  co-âcre  ;  Î1  a  été  découvert 
par  I^L  LesfosseSt  qui  Lui  a  donné  le  nom 
de  sûianifie  Brandes  démontra  la  pré* 
sence  de  ce  principe  aeûf  dans  un  assf'x 
grand  nombre  d'espèces  »  et  donna  le  nom 

ffaturiïiP^  fiyosrùtmine^  aux  i 
alcali i  qu’il  disait  avoir  obtenus  de  la 
belladonf ,  de  la  stramoine  et  de  la  |ns- 
quiame  officinale.  Plus  tard,  ]\1M.  Ceiger 
et  Hesse  sont  pBrveiuis  h  isoler  ces  alcaJn 
et  à  les  obtenir  à  l’éiat  de  pureté.  En  fai¬ 
sant  riiistoire  de  chacune  des  Solanées 
vi  reuses,  nous  donnerons  les  caractères 
et  les  pt  opriétéa  de  ces  didérents  alcalis 
végétaux. 


BlîLLADOiNE. 


MATIÈRE  MÉlilCALE. 


La  RelTadone  h^?ladon/ï^h.)  est 

une  plante  vivace,  indigène^  f[ui  croît 
dans  les  lieux  sonibre.s^  le  long  des  vieux 
murs  et  des  décoiiibres,  et  qui  fleurit  de 
juin  à  aoùt« 


Parties  idih's^^est  Toute  la  plante, 
0*racléf'es  ùoéamqfie^^  Tige  lierbacdé,  , 
dressée,  rameuse^  cvlindrique,  haute  de 
fil  ceinimèires  h  1  mètre:  feuilles  ovales, 
aigues,  grandes,  allerues,  et  géminéea 
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au  sommet  des  rameaux,  d*UTi  vert  foncé  ; 
fleurs  grandes,  d'un  rouge  vineux,  soU- 
taîpes,  pendantes  et  axilJaires;  caîice  à 
cinq  divisions  profondes  et  algaés,  per¬ 
sistant;  corolle  subcampanulée;  cinq 
étamines  à  aiitiières  ovoïdes,  baie  arron- 
iÜQ  à  deux  loges,  d’abord  verté,  puis 
rouge,  et  ensuite  presque  noire. 

L’aspect  de  ce  fniît  Ta  fait  souvent 
confondre  avec  la  cerise  noire*  et  celte 
confusion  a  été  la  cause  de  plusieurs  em- 
poîsonnements,  La  baie  de  Bidlatlone  est 
ronde* entourée  à  la  base  d'un  calici*  per^' 
sistatit,  marquée  d’un  sillon  qui  indique 
la  place  de  la  cloison  intérieure  :  elle 
ren terme  un  grand  nombre  de  petites 
graîn»^s  rénî formes. 

Le  fruit  dei  la  cerise,  au  contraire,  est 
un  drupe  unilobulaire  h  calice  caduc,  et 
renferme  un  seul  noyau* 

Celle  plante  contient,  d’après  Bran  des  : 
malatç  acide  d’atropine,  1,-^1  ;  gomme, 
8,33;  amidon,  (,25;  chlorophylle  rési¬ 
neuse,  5J4;  UiEneux,  ;  deux  matières 
extractives  azotées  {{tkr/teut/tficoiiù^  pieu* 
dofojhtp).  :^L  Lübekind  en  a  isolé  un  au¬ 
tre  alcaloïde,  la  beUadonine*  etc  ;  l'f  au 
et  l'alcool  s’emparent  de  scs  principes 
actifs. 

Uftiropine  a  été  trouvée  dans  les  ra¬ 
cines,  les  feuilles  et  les  tiges  de  la  Bella¬ 
done* 

Les  Solanées  employées  en  médecine 
ayant,  à  quelque  eboae  près,  des  proprié¬ 
tés  communes,  nous  ne  ferons  une  his¬ 
toire  détaillée  que  de  la  Belladone,  dont 
nous  prendrons  pour  type  les  prépara* 
lions,  parce  qu’elles  sont  te  plus  habi¬ 
tuellement  en  usage. 

Préparations  dout  ht  iîeUadone  est  la  Ijdse, 

Nous  admettrons,  ainsi  que  nous 
Bavons  fait  pour  les  préparations  opiacéos, 
la  division  de  M*  Simbeiran*  Nous  indi¬ 
querons  :  P  l'action  de  l'eau  sur  la  [ïclla- 
done  ;  2^  l'action  de  l’alcool  ;  3"  celle  <te 
l’éther;  4*  celle  des  corps  gras  ou  rési¬ 
neux*  Quelques  mots  d'abord  sur  la  pré¬ 
paration  de  lu  poudre  de  Hefiadtmej  excel¬ 
lent  médicament  sur  les  effets  duqiud  on 
peut  entièrement  compter  lorsqu’il  n'a 
subi  aucune  altération.  Cette  poudre  &e 
|)répare  en  pulvérisant  dans  un  moriîer 
les  feuilles  ou  la  racine  séchées  avec  soin. 
On  arrête  ropéraiion  quand  les  quatre 
cinquièmes  de  la  feuille  ont  été  pulvéri¬ 
sés*  M.  Sùubeîran  a  trouvé  qu'un  poids 
égal  de  la  poudre  et  du  résidu  donriait, 
par  Talcool  h  un  poids  pre.squc  soin* 
blable  d'extrait  sec* 

La  poudre  de  Belladone  ne  doit  être 

préparée  qu'en  irè^-peiitcs  quaiitiiés  à  la 
fois* 

Pf  admis  par  feau.  L'eau  dissout  les 
parties  actives  des  Solanées;  on  les  re¬ 
trouve  dans  lé  suc  de  la  plante  et  dans  le 
liquide  qvii  résulte  du  irai lem eut  de  la 
plante  sèche  par  l'eau* 

Les  préparations  les  plus  usitées  sont 


mi 

les  exfraits.  On  en  prépare  plusieurs 
sortes  avec  la  Belladone. 

1®  Exiruü  de  Belladone  Qvee  le  suc  dépuré 

et  chrnfîe\ 

Voici  la  préparai  ion  : 

On  Cûntusê  la  plante,  on  exprime  le 
suc^  on  pile  de  nouveau  le  marc,  et  on  le 
soumet  h  la  presse*  On  porte  alors  le  suc 
dans  une  bassine,  et  on  le  chaufTo  5  la 
chaleur  du  bain-iiiarie  ;  quand  il  est  coa¬ 
gulé,  on  le  passe  h  travers  une  étoffe  de 
laine,  et  on  l’évapore  en  consistance 
d’extrait  à  la  chaleur  du  baîn-niàne:  cet 
extrait  ne  contient  ni  l'albumine  végétale, 
ni  la  chlorophyllo,  ni  aucun  des  principes 
insolubles  que  le  suc  de  Belladone  peut 

renfermer*  IL  a  été  adopté  par  le  Codex. 

■ 

2*  Extrait  de  Belladone  avec  la  fécule  rerte 
ou  obtenu  avec  le  suc  non  dépuré. 

On  pBe  la  plante  dans  un  mortier;  on 
en  exjîHme  le  suc  avec  les  mains,  puis  on 
le  met  à  la  presse.  Le  but  de  ces  manîpu- 
tâtions  est  de  conserver  da  ns  le  suc  la  plus 
grande  partie  des  matières  insolubles; 
quand  on  met  immédiatement  La  plante 
pilée  à  ]a  presse,  une  grande  partie  de 
ces  marières  resie  emprisonnée  dans  le 
marc.  On  passe  le  suc  è  iravers  un  linge, 
seulement  pour  retenir  les  débris  dn 
plante  qui  ont  été  entraînés,  puis  on  le 
partage  en  conches  minces  sur  dr*s  as¬ 
siettes,  et  on  le  fait  sécher  à  l'étnve  h  une 
chaleur  de  3G  h  4ij*;  quand  le  suc  i;st 
tout  à  fait  desséché,  on  le  tire  de  l'élu ve, 
et  quand  il  a  attiré  assez  d  humidité  at¬ 
mosphérique  pour  être  ramolli  en  con¬ 
sistance  d'extrait,  on  l'enlève  avec  un 
couteau  à  lame  tronquée,  et  on  le  cun* 
serve  dans  des  pots  ou  des  llacons  que 
l'on  bouche  exactement. 

3*  Exlt  aii  fie  Beihidoue  par  Peau 
(Extrait  aqueux). 

On  réduit  la  belladone  en  poudre 
demi-fine,  on  rimmecte  avec  la  moitié  de 
son  poids  d’eau  froide,  et  on  la  traite  par 
déplacement  avec  de  l'eau  à  2(1^  en  prenant 
la  précauticni  de  cesser  do  recueillir  les 
liqueurs  ausshot  qu’elles  passent  peu 
chargées;  on  les  cliaulTc,  on  les  passe,  et 
les  évapore  prompte inenL  ;i  la  température 
du  bain-marie*  L'expérience  a  appris  que 
la  matière  active  se  retrouve  dans  la  li¬ 
queur  aqueuse,  et  comme  la  BelLidonese 
prête  bien  h  la  lixiviation  et  que  les  pro¬ 
duits  sont  assez  concentrés  pour  ne  pas 
rester  longtemps  sur  lo  feu,,  rentrait  de 
Belladone  préparédo  cette  manière  doit 
être  efficac»f.  (pharni*  de  .Soubeiraii,) 

M*  Soubeiran  admet  comme  identiques 
les  cxlraits  obtenus  par  l’eau  ou  par  le 
suc  déparé*  Sons  cette  forme,  et  quand 
ÎU  sont  préparés  avec  soin,  ce  sont  de 
fort  bons  niédicaments,  qui  devienne [3 1 
d’un  usage  fréquent  en  tljérapcuthpie* 
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On  administre  les  extraits  de  Belladone 
en  sohiüon  dans  I*eau,  soit  en  porions, 
soit  pour  des  lotions  ou  des  injections. 
On  leur  donne  souvent  la  forme  de  pi¬ 
lules. 

Les  fumigations  de  UeUndime  sont  sur¬ 
tout  recommandées.  Voici  leur  mode  d'ad¬ 
ministration  : 

Pr.  :  Infusion  desaii;?e,  ]^000  granimçs 
Poudre  de  Belladone,  4  — 

On  mêle  ces  matières  dans  un  dacon  à 
fumigation  [voy*  Chlore)^  et  ron  opère  à 
la  manière  ordinaire  à  la  tempéraure  de 
40  à  50“ .  üne  autre  méthode,  peut-être 
plus  efficace,  consiste  à  fumer  dans  une 
jîipe  les  feuilles  dcssécîiées  avec  soin,  ou 
bien  à  les  ronïcr  dans  du  paiiicr  cl  à  les 
employer  sous  forme  de  cigarettes. 

Sirop  de  Belladone 
{Sgrupii^  Heliadonœ). 

Teinture  de  Belladone.  75  grnmmes* 
Sirop  de  sucre .  1^000  — 

Prenez  100  grammes  de  sirop  de  sucre, 
portez-les  à  rébullîtion;  ajoutez  la  tein¬ 
ture,  continuez  de  faire  bouillir,  jusqu'à 
ce  que  le  sirop  soit  ramené  au  poids  de 
lOO  grammes;  mélangez  avec  le  reste  du 
sirop  de  sucre. 

S  grammes  (une  cuillerée  à  café)  de  ce 
"  sirop  correspondent  à  37  centigrammes 
tic  teinture  de  Belladone  ou  à  J2  milli¬ 
grammes  d’extrjit  alcoolique*  iCodcx.) 

Sit'op  cQlniüfd  opio^belladoué  (Dubaîl). 

Pr.  :  Extrait  d’opium....  0J5  centïgr* 

—  de  Belladone,  0,10  — 

Sirop  de  capillaire 

du  Canada,,.*..  00  grammes* 

F.  s-  a,  —  A  prendre  par  cuillerées  à 
café,  trois  dans  les  vingt-quatre  heures. 

Sirop  de  Belladone  composé. 

Feuilles  sèches  de  Belladone,  30  gram. 

—  de  digitale  i 

pourprée,  4  — 

—  demorelle*  I 

Réduisez  les  plantes  en  poudre  gros¬ 
sière  et  faites-les  infuser  k  une  douce 
ehaîeur  pendant  quarante -huit  heures, 
dans  une  quantité  suffisante  d'eau  pour 
obtenir  380  grammes  d’infusé,  que  vous 
Htrerez;  ajoutez  150  grammes  de  sucre 
blanc,  faites  fondre  à  une  douce  chaleur; 
passez, 

Ün  administre  ce  sirop  pour  les  enfants 
de  six  mois  à  un  an,  à  la  dose  d'une  demi- 
cuillerée  k  café,  matin  et  soir,  les  trois 
premiers  jours  ;  ensuite  une  cuillerée  à 
café,  matin  et  soir. 

Pour  les  enfants  d'un  k  deux  ans,  une 
cuillerée  à  café,  matin  et  soir. 

De  deux  k  quatre  ans,  trois  cuillerées  h 
café  par  jour,  une  le  matin,  à  midi  et  Je 
soir. 


De  quatre  à  six  ans,  quatre  cuillerées 
h.  café  par  jour.  (Didpech.) 

Produits  pur  P  alcool.  Ils  sont  aussi 
d'une  assez  grande  importance.  Noua 
citerons  : 

Exirait  alcoolique  de  BHfadone, 

On  mêle  la  poudre  de  Belladone  avec  lu 
moitié  de  son  poids  d’alcool  à  OO®*  On  la 
place,  en  la  tassant,  dans  Tappareil  k 
lixiviation,  et  au  bout  de  douze  heures  on 
îa  lessive  avec  trois  parties  d’alcool  au 
môme  degré.  On  cliasse  celui-ci  au  moyen 
de  Teau,  en  ayant  soin  de  s'arrêter  aussi¬ 
tôt  que  la  liqueur  qui  passe  fait  naître  un 
trouble  dans  les  premières  liqueurs. 

On  distille  les  liqueurs  pour  en  retirer 
Talcool,  et  on  les  évapore  au  bain-marie 
en  consistance  d'extrail.  Cet  extrait  ne 
contient  pas  raîbumine,  car  elle  a  été 
coagulée  par  Talconl  ;  mais  il  contient  la 
chlorophylle,  et  bien  certainement  la 
partie  active  de  la  plante. 

Teinture  de  Belladove 
{Titictura  de  Helladonâ), 

Pr*  ;  Feuilles  sèches  de  Belladone  en 
poudre  dembiine,  lüO  grammes. 
Alcool  k  q,  s. 

Introduisez  la  poudre  de  Belladone 
dans  un  appareil  à  déplacement  dont  la 
douille  est  garnie  de  coton  ;  tassez  conve¬ 
nablement,  versez  à  sa  surface^  peu  à 
peu  et  avec  précaulion,  assez  d’alcool 
pour  l'imbiber  complètement.  Ajoutez 
alors  de  nouvel  alcool  pour  déplacer  celui 
qui  mouille  la  poudre.  Continuez  ainsi 
jusqu'à  ce  que  vous  ayez  obtenu  5  parties 
en  poids  de  liquide  pour  une  de  substance 
employée.  Filtrez*  (Codex.) 

Àlcoolalure  de  Belladone 
{Alcoolatura  de  Belladond)* 

Pr.  :  Feuilles  de  RelJadone  cueillies  an 
commencenicnt  de 

la  Aoraîson . . .  J  ,000  gram 

Alcool  à  00*. ...... .  1,000  — 

Contusez  les  feuilles,  ajoutez  TalcooL 
Après  dix  jours  de  contacï,  passez  avec 
expression;  filtrez.  (Codex) 

Cette  dernière  préparation  doit  être  ef¬ 
ficace,  en  ce  qu’elle  conserve  parfaite¬ 
ment  tous  les  principes  actifs  de  la  plante* 

Produiis  par  Pélher,  Quoique  peu  usi¬ 
tée,  nous  conseillerons  comme  un  médi¬ 
cament  fort  actif  la  ievdure  éthérée  de' 
BciladOfte,  ainsi  préparée  : 

Pr.  :  Belladone  sèche, - ...  1  partie*. 

Ether  sulfurique.... 4  — 

On  réduit  la  Belladone  en  poudre  demî- 
finc,  on  rintroduit  dans  Fappareil  à  lixi¬ 
viation  de  llobîquet,  et  l'on  traite  par 
rélhor;  quand  celui-ci  a  épuisé  sun^ 
action,  on  déplace  par  l'eau  la  portion  d© 


203 


ni^iJ.ADONi:. 


liqueur  éthérée  qui  a  été  rètcntie  par  la 
poudre. 

Prorluifs  pa7^  Ififcorps  ou  résine  a  3:^. 
Les  deux  principales  préparations  que 
nous  devons  iiientioiïner  sont  le  b^iume 
irùnguiile  {oieumcomposirtmi  dv  tum  àaU 
safiiuni  fr£rw9u*  /toiS;et  la  pommade  ou 
guent  pùpu'éum  (pnmmnium  popiUenm). 

Le  baume  tranquille  est  une  dissohuion 
dans  riiuiledes  principes  narcotiques  des 
Solanées  et  de  Thuile  essentielle  d'un 
grand  nombre  de  plantes  aromatiques. 

L'onguent  populéum  a  pour  formule  : 

Bourgeons  secs  de  peuplier.  800  grann. 
Feuilles  récentes  de  pavot,  ônO  — 

—  de  Belladone.. 500  — 

—  de  jusquiame  ♦ .  .  *  5nn 

—  récentes  de  niorclle*  SOO 

Graisse  de  porc _ _  4,000  — 

F.  s.  a. 

Ces  deux  médicaments,  autrefois  d'un 
usage  frétiuenC  sont  actuellement  un  peu 
oubliés,  mais  c'eat  à  tort. 

Emplâtre  de  Beliadone  opiacée. 

Kxtrait  de  Belladone . l  partie. 

TJiériaque  ,*  . . 2  — 

Lmplàtre  de  diaciiylum. , . . .  2  — 

(Guéneau  de  Mussy.) 

Indiquons  la  racine  de  Belladone,  les 
fruîti  et  les  semences^  comme  jouissant  de 
propriétés  énergiques  et  faisant  partie  de 
qu  jflqnes  préparai  ions.  Voici  quelques 
formules  usitées  :  d'abord  la  poudre  de 
]['etzief\  dont  la  racine  de  Belladone  est 
la  base  : 

Pr.  :  Poudre  de  racine  de  Bel¬ 
ladone.  1  grain. 

Poudre  de  réglisse......  4  — 

Mélcï  exactement  et  divisez  en  72  pri¬ 
ses,  dont  chacune  contient  15  milligrüm- 
mes  de  Belladone, 

D’après  M.  Dirtz,  de  Strasbourg,  l’ex¬ 
trait  de  racine  de  Belladone  est  cinq  fois 
plus  actif  que  l'extrait  de  feuilles.  Nos 
expériences  nous  ont  démontré  que 
l’extrait  de  racine  de  Belladone  renferme 
iroïs  fois  plus  d'atropine  que  Teitrait  de 
feuilles.  (Delpech.) 

Le  rob  de  îiellüffônet  obtenu  avec  les 
haies  à  maturité,  dont  on  extrait  le  suc. 
Ou  chauffe  au  bain*marie,  on  passe  et  on 
évaporé  en  consistance  d'extrait.  On  pré¬ 
pare  de  même  un  extrait  de  semences  qui 
mériterait  d’étre  employé  de  préférence  à 
beaucoup  d'autres  préparations,  en  raison 
de  ses  eJïets  plus  constants. 

Atropine, 

(jlfropî'im). 

Piacine  de  Belladone 
fraîche,..,  10, CO  J  gtam. 

Potasse  caustique»..  q,  s. 


Glilofoformc. .  m>  gram. 

Alcool  à  0ü“.  q,  s. 

Écrasez  la  racine  de  Bidladone,  hu- 
mectez-la  avec  de  Teaii;  exprimez  le  suc; 
délayez  le  résidu  dans  une  petite  quan¬ 
tité  d’eau  et  exprimez  de  nouveau.  Béu- 
nissez  les  liquides  et  laissez- les  reposer 
quel q 'les  heures.  Séparcz-les  du  dépût 
par  décantation;  faîtes  bouillir  dans  une 
bassine  de  cuivre  pour  coaguler  l’albu¬ 
mine,  puis  filtrez.  Versez  dans  la  liqneur 
refroidie  de  la  potasse  caustique  jusqu'à 
réaction  alcaline^  et  ajoutez-y  la  moitié 
du  chloroforme.  Agitez  vivement  dans  un 
flacon  bien  btiurhé,  et  séparez  à  l’aide 
d'üîi  entonnoir  à  robinet  la  couche  de 
chloroforme  du  liquide  aqueux.  Agitez  ce 
dernier  avec  le  reste  du  chloroforme. 
Béunîssez  les  solutions  chloroformiques, 
liUrez-les  en  couvrant  reniontipir  et  dis¬ 
tillez  au  bain-marie,  en  ayant  soin  dn 
bien  refroidir  le  récipient  pour  condenser 
Ifi  clilopoforme.  Faites  bouillir  le  résidu 
de  la  distillation  dans  Talcool  à  dé¬ 
colorez  la  solution  par  le  charbon,  filtrez^ 
la  bouillante,  et  abandonnez  la  liqueur  à 
révaporaiion  spontanée. 

L’atropine  se  déposera  de  la  solution 
alcoolique  sous  forme  de  petites  aiguilles 
soyeuses,  blanches. 

Ces  cristaux  sont  inodores,  ils  ont  une 
saveur  amère  et  icre;  ils  se  dissolvent 
tlaiisfiOO  parties  d'eau  froide,  dans  :W  par-  " 
ties  d'eait  IjouillaTUF^  S  parties  d'alcool 
à  ÜO"  et  <i0  parties  d’éther. 

Voici  quelle  est,  d’après  M,  J,  Lefort. 

La  répartition  de  Tatropine  dans  U  racine 
et  dans  les  feuilles  de  la  Belladone  : 

l*  La  feuille  de  Belladone  est  un  peu 
moins  riche  en  atropine  avant  qu'après 
la  floraison  de  la  plante. 

2"  La  récolte  de  cette  feuille  doit  tou¬ 
jours  se  faire  entre  la  floraison  et  La  fruc- 
lilication. 

3”  La  feuille  de  Belladone  cultivée  et 
la  feuille  de  üelladone  sauvage,  récoltées 
au  même  moment  sur  des  plantes  du 
même  âge,  contiennent  des  quantités 
identiques  d’atropine. 

4"^  On  ne  peut  pas  établir  de  compa- 
raisen  entre  la  feuille  et  la  racine  de  la 
Belladone,  sous  le  rapport  de  leur  ri¬ 
chesse  en  atropine,  parce  que  la  richesse 
de  la  racine  varie  très- forte  ment  suivant 
Fàgç  de  la  plante. 

Les  jeunes  racines  de  Belladone  sont 
plus  riches  en  atropine  que  les  racines 
âgées  de  plus  de  2  à  3  ans,  parce  que^  les 
preniières  contiennent  sous  le  même 
poids  plus  d'écorce  que  les  secondes. 

(  Acadernie de  Médecine, “l  1  nove mbre  ,1871,) 
L'atropine  a  été  combinée  avec  un 
certain  nombre  d’acîdeg,  soit  minéraux, 
soit  végétaux.  Parmi  les  prim  ipaux  com¬ 
posés,  nous  distinguerons  le  sulfate  et  Je 
valérianate  d’atropine^  qui  sont  Journel¬ 
lement  employés  avec  avanfai^e  tant  a 
rextérieur  Fpi  à  Fintérieur^  —  La  base  et 
les  sels  sont  administrés  à  peu  près  aux 
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mOmes  doses;  àTintérieurj  de  î  à  15  mil* 
lî  grammes. 

Voici  quelques*unes  des  préparations 
les  plus  usitées  : 

Goufies  ou  ieiuture  ttntvopine. 

Atropine  1  gramme. 

Alcool  à  ÜO"*  40  — 

Faites  dissoudre*  On  prescrit  cette 
teinture  dans  une  potion  à  la  dose  de  1  à 
5  gouttes, 

Granules  d^atropine 
{Granula  cum  atropinâ). 

Atropine  OJO  ceniig. 

Sucre  de  lait  4  grammes. 

Gomme  ai  a  bique  pul¬ 
vérisée.  ...........  0,00  centig* 

Sirop  de  miel. _ ....  q.  s. 

Triturez  longtemps  Tatropine  dans  un 
mortier  de  porcelaine  avec  le  sucre  de 
lait,  que  vous  ajouterez  par  petites  par¬ 
ties  h  la  fois  ;  niËlez  la  gomme  arabique, 
et  faites  avec  le  sirop  une  masse pilulaire 
bien  homogène.  Divisez  en  cent  granules 
que  vous  argenterez. 

Chaque  granule  contient  J  milligram  me 
d'atropine. 

Valêrianate  rratropine, 

C»*H  3 AzO®,GiOH’0\UO, 

(F«/cr«ï  atropmœ). 

Acide  valérianique*  *.  *  o.  v. 


Atropine q* 

Fther ................  q. 

Dissolvez  Tacide  valérianique  dans 
IVlher,  ajoutez  la  quantité  d'atropine 
nécessaire  pour  saturer  la  soluiion  et 
laissez  évaporer  Téther  spontanément, 
l.e  valérianate  d’atropine  se  dépose  sous 
formes  de  croûtes  blanches  légt-res»  for¬ 
mées  par  un  amas  de  petits  cristaux.  11 
fond  à  3'i®,  Il  est  très-soluble  dans  Teau, 
et  beaucoup  moins  dans  Talcool  et  dans 
l’éther, 

Polton. 

Pr,  Infusion  de  tilleul. .  120  gram. 

Valérianate d’alropine,  l  inillig. 

Sirop  de  Tûlu. 30  gram. 

.A  prendre  par  cuillerées  h  café  toutes 
les  demi-heures  dans  la  coqueluche. 

Sulfate  d'&iropine 
{Sulfas  atropùii^). 

Pour  préparer  ce  sel,  on  délaye  Tatro- 
pine  en  poudre  line  dans  deux  fois  son 
poids  d^eau  distillée  ;  on  ajoute  de  l’acide 
sulfurique  au  dixième,  en  quantité  exac¬ 
tement  suffisante  pour  dissoudre  le  tout, 
et  l'on  fait  évaporer  à  siccité  dans  une 
étuve  à  la  température  de  30  h 

Le  sulfate  d’atropine  constittie  une 
poudre  blanche  entièrement  et  facilement 
soluble  dans  Teau  , 

Collyre  de  sulfttte  d'airopine* 

Sulfate  d^airopine.,* . *  0^02  centig* 
Eau  distillée.  * . . . .  10  grammes. 


HISTORIQUE. 

L'histoire  médicale  de  la  Belladone  est  fort  obscure.  On  ignore  au¬ 
jourd’hui  si  nous  devons  attribuer  à  cette  plante  ce  que  les  anciens 
ont  écrit  du  slrychnns  înmicos,  et  ce  que,  dans  un  temps  plus  rappro¬ 
ché  de  nous,  on  a  dit  de  la  mandragore,  et  en  général  des  plantes 
connues  sous  le  nom  commun  d'herbes  aux  sorciers. 

Les  propriétés  vénéneuses  de  la  Belladone  étaient  depuis  longtemps 
connues  des  empoisonneurs  et  des  magiciens  italiens  ;  mais  ce  n’est 
guère  que  vers  la  fin  du  dix-septième  siècle  que  nous  trouvons  quel¬ 
ques  traces  de  remploi  thérapeutique  de  cette  plante.  Longtemps  les 
vertus  précieuses  de  la  Belladone  et  des  autres  Solanées  vireuses  res¬ 
tèrent  dans  le  domaine  exclusif  des  empiriques  et  des  prétendus  sor- 


exploitées  par  la  cupidité  et  par  rignorance  avant  que  les  médecins 
s’en  soient  occupés. 

Munch  (//(innon  Magaz.,  ann.  1767,  p.  1011,  etann.  1760,  p.  f9o) 
raconte  qu’une  femme  de  la  campagne  de  l’électorat  de  Hanovre  em¬ 
ployait  la  Belladone  contre  le  cancer  et  les  tumeurs  en  général  dès 
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l’année  IC83,  et  que,  pins  de  cent  ans  auparavant,  on  employait  dans 
le  même  pays,  et  contre  la  même  maladie,  un  onguent  dans  la  com¬ 
position  duquel  entrait  la  Belladone, 

Le  premier  ouvrage  authentique  publié  sur  la  matière  est  de  Mel- 
cliiorPrick.  (Friccids,  Paradaxa  <k  Vemms.  Aiignst.  Vind.,  1710.)  Dans 
cet  écrit  remarquable  et  fort  rare,  et  qui  probablement  lut  connu  de 
Stoerck,  l’auteur  cite  de  nombreuses  cures  obtenues  par  lui  avec  le 
sublimé  corrosif,  Tarsenic,  l’aconit,  la  jusquiame,  la  Belladone,  la 
ciguë,  etc,,  etc.  [Voy,  Ilarles,  de  Arsenkium  in  medicinu,  Nuremî)erg, 
181 1,  p.  6n.)  Si  Ton  en  croit  Murray  {Apparat,  7nedicam.,  t.  I,  p.  C‘î-4), 
un  certain  Drumen  est  le  premier  médecin  qui,  au  commencement 
du  dix-huitième  siècle,  usa  contre  les  tumeurs  cancéreuses  d’une  pré¬ 
paration  de  Belladone,  Ce  secret  fut  par  lui  transmis  à  un  médecin  de 
"Wiesbaden  nommé  Spaetb,  mort  en  1775,  Cependant,  dans  un  ou¬ 
vrage  de  thérapeutique  publié  en  17:25  {Conspect.  Ihtrap,  genf-r'al.,  1725, 
p.  491),  Junkei  parle  de  cet  arcane  que  Spacth  lui  avait  fait  connaî¬ 
tre.  Michel  Alberti,  en  1759,  publia  une  dissertation  sur  la  Bella¬ 
done,  comme  spécifique  du  cancer  occulte.  Dans  la  collection  des 
thèses  de  Haller  (t.  II,  n"  41),  il  est  encore  question  du  môme  moyen 
employé  dans  la  môme  circonstance.  Enfin,  dans  tous  les  recueils 
publiés  pendant  la  dernière  moitié  du  dix-huitième  siècle,  l’efficacité 
de  la  Belladone  dans  le  traitement  du  cancer  est  constatée  par  un 
grand  nombre  de  faits  plus  ou  moins  authentiques.  Cette  môme  pé¬ 
riode  a  vu  publier  aussi  un  grand  nombre  de  faits  contradictoires. 

Il  est  évident  que  toute  la  difficulté  roulait  sur  le  peu  de  précision 
du  diagnostic;  ce  n’est  guère  que  depuis  le  commencement  de  ce 
siècle  que  l’on  a  appris  à  disliiiguer  les  tumeurs  cancéreuses  des 
autres  tumeurs  que  l'art  et  la  nature  guérissent  facilement;  et  aujour¬ 
d’hui  on  est  bien  d’accord  sur  ce  point,  savoir:  que  l’on  calme  évi¬ 
demment,  par  l'emploi  local  ou  interne  de  la  Belladone,  les  douleurs 
les  plus  aiguës  du  cancer,  mais  que  peut-ôtre  jamais,  par  ce  moyen, 
on  n’a  guéri  une  véritable  tumeur  carcinomateuse.  D’un  autre  côté, 
il  est  incontestable  que  les  applications  extérieures  de  Belladone  sou¬ 
lagent  rapidement  les  douleurs  dont  certaines  tumeurs  inflammatoires 
sont  souvent  le  siège,  et  amènent,  dans  un  temps  plus  ou  moins  long, 
la  résolution  de  ces  mômes  tumeurs.  Ainsi  s’expliquent  les  dissi¬ 
dences  qui  ont  éclaté  sur  ce  sujet  entre  les  praticiens  d^s  derniers 
siècles,  dissidences  qui  ont  eu  lieu  également  pour  la  ciguë,  le  da- 
tura,  l’aconit,  etc. 

Les  propriétés  stupéfiantes  de  la  Belladone,  que  dû  nombreux  em¬ 
poisonnements  avaiciiL  permis  de  constater,  engagèrent  les  médecins 
à  user  de  celte  plante  comme  succédané  de  l’Opium.  D’autres  pro¬ 
priétés  spéciales,  que  le  hasard  seul  a  fait  découvrir,  ont  augmenté 
encore  les  ressources  thérapeutiques  que  cette  plante  précuse  oüreie 
U  ceux  qui  savent  s'eu  servir. 
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La  iJelladone  fut  d’abord  adruinislréc  comme  somnifère,  et  si  quel¬ 
que  chose  doit  étonner,  c’est  que  tous  les  auteurs  de  matière  médi- 
calc  vantent  encore  ses  vertus  hypnotiques.'  Or  il  résulte  des  nom¬ 
breux  essais  que  nous  avons  tentés  chez  l’homme,  que  la  Belladone, 
appliquée  à  l’extérieur,  ou  donnée  h  l'intérieur,  sous  quelque  forme 
que  ce  soit,  loin  de  produire  le  sommeil,  cause  le  plus  souvent  une 
exaltation  nerveuse  extraordinaire,  pourvu  que  les  doses  aient  été 
un  peu  élevées  ;  il  est  vrai  qu’à  certains  malades,  que  de  violentes 
douleurs  empêchaient  de  dormir,  la  Belladone  rend  souvent  le  som¬ 
meil;  mais  il  y  a  ici  un  effet  thérapeutique  complexe,  et  il  est  plus 
conforme  à  l’analogie  d’attribuer  le  sommeil  à  la  cessation  de  la  dou¬ 
leur  qu’à  la  vertu  assoupissante  de  la  Belladone. 

Nous  n’hésitons  pas  à  dire,  et  cela  pour  l’avoir  constaté  par  de 
très- nombreuses  expériences,  que,  de  tous  les  médicaments  employés 
contre  le  symptôme  douleur,  il  n’en  est  pas  qui  nous  ait  semblé  plus 
constamment  efficace  que  la  Belladone.  Mais  ici  il  faut  soigneusement 
distinguer,  car,  dans  les  douleurs  internes,  l’opium  est  ordinairement 
plus  utile;  mais  il  n’en  est  plus  de  môme  pour  les  douleurs  exté¬ 
rieures. 


ACTION  l'IlYSlOLOGlQUn; 


Giacomini  raconte,  d’après  Montano,  que  les  Syriens,  pour  se  dis¬ 
traire  des  rêveries  tristes  et  se  donner  une  sorte  d’ivresse,  ont  recours 
à  celte  plante,  et  que  les  Égyptiens  s’en  servaient  comme  liypnotique. 
Mais,  de  nos  jours,  on  a  eu  de  fréquentes  occasions  d’observer  l’action 
delà  Belladone  sur  l’homme  sain,  parles  nombreux  cas  d’empoisonne¬ 
ment  qui  se  sont  présentés.  La  fréquence  de  cel  empoisonnement  est 
due  à  ce  que  les  baies  de  Belladone  ressemblent  à  des  cerises  et  ten¬ 
tent  non- seulement  les  enfants,  mais  encore  les  hommes  impré¬ 
voyants.  Pour  ne  citer  qu’un  fait  de  ce  genre,  nous  rappellerons  ce 
qu’a  rapporté  M.  Gaultier  de  Glaubry  : 

«  Le  ii  septembre  1813,  dans  les  environs  de  Piriia,  plus  de  cenl 
soixante  soldats  s’empoisonnèrent  avec  des  baies  de  Belladone.  Plu¬ 
sieurs  d'entre  eux  moururent  en  quelques  jours  dans  l’endroit  môme 
où  ils  avaient  mangé  des  fruits.  Ceux  qui  n’avaient  pris  que  six  ou  huit 
haies  seulement  présentèrent  les  phénomènes  de  l’empoisonnement.  » 

Giacomini  donne  encore  une  nombreuse  liste  des  auteurs  qui  ont 
écrit  sur  l’action  phj^sîologîque  de  la  Belladone  observée  tant  sur 
l’homme  que  sur  les  animaux.  Depuis  1838,  cette  étude  a  été  faite  avec 
plus  de  précision,  en  employant,  non  plus  ta  Belladone,  mais  i’alro- 
pine,  qui  paraît  en  posséder  toutes  les  propriétés  actives.  C’est  à 
MM .  Bouebardat  et  Stuart  Cooper  que  nous  devons  les  premières 
recherches  de  ce  genre.  {Gazelte  médicale,  1818,  et.4nnann‘e  de  'Ikêra- 
peutüjue.)  Wharton  Jones,  de  son  côté,  a  observé  directement  que 
l’atropine  accélère  la  circulation  dans  les  petites  artères,  eu  dimi- 
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nuant  leur  calibre,  et  amène  ensuite  une  stase  sanguine  des  veines 
d’abord,  puis  bientôt  des  capillaires. 

Depuis  eux,  il  iaiit  citer  Schroff,  Botkin,  Bezold,  Blnebaum  et 
beaucoup  d’autres  dont  on  trouvera  la  liste  dans  les  ouvrages  de  Gia- 
comini.  Tardieu  {Étude  de  Péitipoisonnement'),  Gubler  {C ouimenlaire  thé¬ 
rapeutique  du  Codex  y  1868),  Hirtz  {Nouveau  Dictionnaire  de  médecine  ef 
de  chirurgie,  art.  Belladosk),  et  enfin  la  thèse  de  .M.  iMeiiriot  (i«68). 

Les  elfets  de  la  Belladone  sont  variables,  suivant  répoque  à  la¬ 
quelle  elle  est  récoltée  (SchrolTj,  et  ditninuent  quand  la  Belladone  est 
cultivée  (Millet  et  Léon  .Marchand),  Pour  éviter  ces  causes  d'erreur, 
MM.  Bouchardat  et  Stuart  Gooper  ont  employé  de  préférence  Tatro  * 
■pine  ;  mais  cet  alcaloïde  n’est  pas  sans  offrir  lui- même  certaines  va¬ 
riations,  M.  Hepp,  de  Strasbourg,  dont  l’opinion  est  d’un  si  grand 
poids,  pense  que  l’atropine  impure  et  unie  à  un  principe  résineux 
détermine  des  phénomènes  cérébraux  plus  prompts  et  plus  intenses 
que  ne  le  fait  i’alcaîoïde  pur.  De  sou  côté,  .M.  llirtz  croit  qu’on  pro* 
4luit  plus  facilement  le  délire  avec  l’exlrait  de  Belladone  qu’avec  l’a¬ 
tropine. 

D’après  M.  Gubler,  l’atropine,  appliquée  en  quantité  notable  sur  les 
muqueuses  ou  la  peau  dénudée,  détermine  une  sensation  de  pico¬ 
tement  et  de  cuisson,  et  de  la  fluxion  sanguine.  C’est  ce  (pi’on  olt- 
serve  sî  fréquemment  sur  la  conjonctive.  Une  goutte  d'une  solution 
de  sulfate  d'atropine  au  centième  suffit  pour  déterminer  presque  im¬ 
médiatement  de  la  rougeur,  du  larmoiement,  et  enfin  le  phénomène 
si  curieux  de  la  dilataiion  de  la  pupille, 

La  dilatation  de  la  pupille  est  bien  un  phénomène  local,  car  on  ob¬ 
serve  la  mydrîase  la  plus  considérable,  sans  que  l'œil  du  côté  opposé 
soit  affecté  et  sans  qu'il  survienne  de  IrouLle.s  généraux.  La  solution 
d’atropine  instillée  dans  la  conjonctive  est  absorbée  par  la  cornée  et 
se  môle  au  liquide  de  la  chambre  antérieure,  si  bien  que  rbumeur 
aqueuse  peut  être  employée  eilc-inéme  comme  ageiU  iTiyiiriali(|uc. 
(Gosselin,  Gaz.  hebd.,  1835.)  De  Graefe  a  obtenu  cette  pénétration  de 
la  Belladone  d’une  manière  encore  plus  prompte,  en  excisant  une 
partie  de  l’épaisseur  de  la  cornée,  ou  en  injectant  une  solution  d’atro¬ 
pine  directement  dans  la  chambre  antérieure.  (Liebrcicb,  Recueil  des 
travaux  de  la  Société  médicale  alkmande  de  Paris,  1863.) 

La  mydriase  peut  s'obtenir  chez  riiommo.  le  chien,  la  grenouille, 
et  surtout  chez  le  chat,  qui  offre,  à  cet  égard,  la  plus  vive  sensibilité. 
Un  la  produit  moins  facilement  sur  le  lapin  et  très- difficilement  chez 
les  poissons. 

La  pupille  une  fois  dilatée,  l’action  de  la  Belladone  persisle  plus 
ou  moins  longtemps,  suivant  la  dose  ;  mais  il  est  bon  de  savoir  qu’il 
pourra  suffire,  pour  avoir  un  résultat  appréciable,  d’une  dose  exces¬ 
sivement  faible.  Une  goutte  de  solution,  contenant  1/128  600  de  sul¬ 
fate  d’atropine  a  suffi  à  de  Ruyter  pour  dilater  la  pupille  d’un 
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chifiiî  pendant  dix-huit  heures.  (Cîté  par  Meuriot,  loc,  p.  H8.) 

Il  faut  donc  choisir,  pour  dilater  la  pupille,  quand  on  veut  faire 
Texploralion  des  parties  intérieures  des  yeux,  une  solution  assez  in¬ 
tense  pour  obtenir  la  mydriase  en  quelques  instants,  et  assez  faible 
pour  ne  pas  laisser  la  vue  troublée  trop  longtemps.  On  donne,  en  gé¬ 
néral,  la  préférence  à  une  solution  qui  contient  un  demi-gramme 
pour  100  d’atropine,  et  se  formule  très -facilement  de  la  manière  sui¬ 
vante  : 


Sulfate  neutre  d’atropine  * . . . . . .  0^i^,05 

Eau  distillée  _ _ _ _ * ,  10  ,00 


Si  l’on  trouvait  qu’à  la  suite  de  l’application  de  cette  solution,  la 
vue  fût  troublée  trop  longtemps,  on  pourrait  ramener  la  pupille  à  son 
état  normal,  par  l’électricité,  ropium  ou  la  fève  de  Calabar. 

En  môme  temps  que  la  pupille  est  dilatée,  certains  troubles  se  pro¬ 
duisent  dans  la  vue,  et  l’accommodation,  en  particulier,  est  diminuée 
ou  momentanément  abolie,  quelle  que  soit  la  vision  ordinaire  du 
patient. 


-M.  leD' Diibujadoux,  qui  a  observé  de  près  l’action  de  l’atropine  sur 
l’accommodation,  a  pu  constater  des  phénomènes  Irès-inléressanls. 

Tout  d’abord  lu  mydriase  commence  à  se  produire  alors  que  l'iris 
n’est  pas  encore  tout  à  fait  paralysé,  si  bien  que  l’on  peut  trouver  la 
pupille  déjà  largement  dilatée  alors  que  l'iris  se  contracte  encore, 
moins  énergiquement,  il  est  vrai,  mais  se  contracte  encore  sous  l’in¬ 


fluence  de  la  lumière. 

Il  en  est  de  môme  lorsque  l’œil  revient  à  l’état  normal  :  la  conlrac- 
lilité  de  Firis  a  déjà  reparu  et  est  pour  ainsi  dire  normale,  que  la  my- 
driase  existe  encore.  La  mydriase  est  toujours  accompagnée  d’am- 
blyopie,  aussi  cette  amblyopie  sc  montre-t-elle  avant  les  troubles  de 
l’accommodation  et  se  retrouve-t-elle  encore  avec  la  mydriase  alors 
que  l’accommodation  est  redevenue  normale. 

11  existeen  effet  des  troubles  dans  l’accommodation ,  troubles  qui  con¬ 
sistent  dans  l’éloignement  du /jiiTicfum  p7'Qxittium^  aussi  l’accommoda¬ 
tion  est-elle  réduite  pour  le  malade,  quelle  que  soit  sa  vue  ordinaire. 
11  y  a  plus,  cette  diminution  du  champ  d’accommodation  est  d’autant 
plus  grande  que  le  malade  possède  un  pouvoir  d’accommodation  plus 
étendu.  Les  presbytes  sont  les  plus  éprouvés,  les  myopes  le  sont 
moins  et  le  sont  d'autant  moins  que  leur  myopie  est  plus  considé¬ 
rable.  {Thèse  de  Pans,  1873,  n"  138.) 

Pendant  ce  temps-là,  les  autres  parties  de  l’œil  restent  intactes  ;  on 
n’observe  ni  diminulion  de  sensibilité,  ni  hyperémie  de  la  rétine.  Les 
objets  paraissent,  au  contraire,  plus  éclairés  et  la  lumière  est  moins 
facilement  .supportée. 

Quel  est  le  mécanisme  de  cette  action  de  la  Belladone  sur  la  pu¬ 
pille,  ou  plutôt  sur  quel  élément  de  l’œil  agit  cette  substance? 
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Une  première  expérience  semble  exclure  la  moelle  et  le  cerveau,  et 
localiser  dans  l’œil  môme  Taclion  de  la  Belladone  :  elle  consisle  à 
prendre  un  œil  séparé  de  l’orbite  et  à  le  soumettre  à  l’aclion  de  l’a¬ 
tropine;  on  observe  alors,  d’après  M,  Meuriot  p.  125),  (jue  la  pupille 
se  dilate,  si  l’on  a  soin  de  ne  pas  attendre  que  les  libres  musculaires 
aient  perdu  leur  excitabilité,  (/f/.,  p.  121.)  —  C’est  donc  sur  un  élé¬ 
ment  anatomique  de  l’œil  lui-mème  que  la  Belladone  loc dise  son  ac¬ 
tion  élective.  Mais  quel  est-il  ?  Ce  n’csl  pas  la  rétine,  car  les  amauro¬ 
tiques  sont  sensibles  à  l'atropine.  (RueUe.) 

On  a  supposé  tour  à  tour  que  l’action  se  portait,  soit  sur  les  vais¬ 
seaux,  soit  sur  les  fibres  élastiques  de  l'iris  ;  mais  ces  hypothèses 
n’ont  pu  se  soutenir,  et  le  problème  est  loin  d’être  résolu. 

En  admettant  comme  démontré  que  la  Belladone  agit  sur  les  filires 
musculaires  de  l’iris  et  sur  les  nerfs  qui  les  animent,  il  y  a  encore 
toute  une  série  d’explications  qui  se  présentent  à  l’esprit. 

Le  propre  de  tout  corps  au  repos,  ou  tout  au  moins  en  équilibre, 
est  d’ôlre  soumis  à  deux  ou  plusieurs  forces  opposées  qui  se  contre¬ 
balancent,  La  rupture  de  cet  équilibre  peut  tenir  à  deu.v  ordres  de 
causes  tout  à  fait  contraires,  c’est-ù-dire  à  raugmentalion  de  l’nnc  des 
forces  ou  à  la  diminution  de  la  force  antagoniste. 

Appliquons  cette  proposition  à  l’iris  :  La  dilatation  moyenne  de  la 
pupille  est  la  résultante  des  deu.x  forces  oppusées  ;  Tune  qui  sc  com¬ 
pose  des  fibres  circulaires,  c’est-à-dire  du  sphincter  de  Tiris  et  du  nerf 
qui  l’anime,  branche  de  lu  troisième  paire,  ou  nerf  ocnlo-motcur 
commun.  La  force  antagoniste  comprend  les  fibres  radiées  qui  for¬ 
ment  le  dilatateur  de  la  pupille  et  sont  animées  par  un  filet  provenant 
de  la  portion  cervicale  du  grand  sympathique. 

Y  a-t-il  donc,  dans  le  cas  présent,  airaiblisseinenl  des  organes 
de  la  constriction,  ou  excitation  des  organes  de  la  dilatation?  11  est 
très-important  de  poser  ce  problème  de  la  manière  la  plus  précise,  car 
il  se  représentera  quand  il  s’agira  d’expliquer  une  action  thérapeuti¬ 
que  quelconque,  et  nous  devons  faire  observer  que  le  plus  souveuL  on 
n  y  prend  pas  garde,  au  grand  détriment  des  lliéories  qu’on  propose. 

L'hypothèse  qui  tend  à  prédominer  est  celle  qui  admet  un  affaiblis - 
scraent  dans  l’action  du  sphincter  ou  du  nerf  de  la  troisième  paire  ; 
elle  s’appuie  sur  ce  qu’on  a  observé  dans  certains  cas  une  paralysie 
des  extrémités  périphériques  du  nerf  de  la  troisième  paire,  paralysie 
caractérisée  par  la  perte  des  mouvements  du  globe  oculaire,  le  stra¬ 
bisme  et  en  particulier  par  la  chute  de  la  paupière  supérieure  (Ré- 
veiilé-Parise,  Burton  et  Jakson,  Andrew,  cités  par  Meuriot,  TUèsej 
p.  -122.) 

Cette  théorie  n’est  pourtant  pas  à  l’abri  de  tout  reproche  :  on  lui 
oppose  ce  fait,  qu’après  la  section  de  la  troisième  paire,  l'atropine  ne 
devrait  plus  pouvoir  dilater  la  pupille,  et  que  pourtant  elle  n’a  pres¬ 
que  rien  perdu  de  son  action,  (lîudge,  Cl.  Bernard.)  11  en  est  de  môme 
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dans  le  cas  de  paralysie  de  ce  nerf  {Rnelte,  llonders),  où  l’atropine 
agit  encore  sur  la  pupille.  D’autre  part,  si  Ton  fait  la  section  des  nerfs 
plus  près  de  l'œil  et  si  l’on  coupe  tous  les  nerfs  ciliaires,  la  Bella¬ 
done  peut  encore  dilater  la  pupille.  Bien  plus,  en  coupant  le  sphinc¬ 
ter  de  l’iris,  comme  l’a  fait  ('zermak,  on  voit  le  dilatateur  se  contrac¬ 
ter  encore,  et  celte  action  est  si  évidente,  que  AVharton  Jones,  de 
Iluytcr,  Ruettc,  Trasbot  et  Weber  admettent  l’hypothèse  opposée, 
c’est-à-dire  que  la  Belladone  agit  en  excitant  le  muscle  dilatateur. 
(Meuriot,  p.  134.) 

Le  problème  est,  comme  on  peut  en  juger  par  cos  expériences,  très- 
loin  d’ôtre  résolu,  et  la  Belladone  agit  bien  vraisemblablement  sur  le 
constricteur  comme  sur  le  dilatateur  de  l’iris  ;  on  a  cherché  alors 
l’explication  dans  une  différence  de  structure  de  ces  deux  ordres  de 
muscles  ou  dans  une  différence  de  résistance  au  poison  offerte  par 
les  deux  ordres  de  nerfs,  et  par  laquelle  le  nerf  oculo-moteur  résiste¬ 
rait  moins  que  le  nerf  symphalique  à  l'agent  médicamenteux.  (Budge, 
Zelenski.) 

En  résumé  :  affaiblissement  de  l'excitabilité  du  nerf  moteur  ocu¬ 
laire  commun,  diminution  de  la  contractilité  du  muscle  sphincter  de 
la  pupille;  puis,  d’une  part,  excitation  du  nerf  grand  sympathique  et 
du  muscle  dilatateur,  telle  est  l’hypothèse  la  plus  soutenable  à  l’heure 
qu’il  est. 

Donnée  à  l’intérieur,  la  Belladone  peut  encore  dilater  la  pupille, 
mais  ce  n’est  pas  là  le  premier  phénomène  de  l'absorption  du  médi¬ 
cament. 

Ce  que  l’on  observe  tout  d’abord,  c’est  la  sécheresse  de  la  gorge  et 
de  la  bouche,  en  môme  temps  que  la  soif  ;  puis,  les  muqueuses  buc¬ 
cale  et  pharyngienne  n’ont  plus  que  des  sécrétions  insuffisantes.  La 
sécheresse  de  la  bouche,  jointe  à  la  constriction  du  pharynx,  amène 
de  la  difficulté  de  parler  et  d’avaler. 

Pour  produire  ces  premiers  effets  de  l’atropine,  il  suffit  d’une  bien 
faible  dose.  Geiger,  Brandes  et  Hesse  les  ont  obtenus  sur  eux-mêmes, 
en  mettant  un  instant  sur  la  langue  5  milligrammes  d’atropine  et  cra¬ 
chant  aussitôt  après,  et  Pfitzner  a  vu  les  mêmes  symptômes  se  pré¬ 
senter  avec  une  dose  moitié  moindre.  (Ilirtz,  IVûuveau  Dictionnaire  de 
médecine  et  de  c/tirurgie,  t,  IV,  p.  737,) 

En  môme  temps  que  ces  symptômes,  et  même  un  peu  plus  tôt, 
selon  Schroff,  après  l’administration  d’une  dose  moyenne  (3  centi¬ 
grammes  d’extrait  de  feuilles,  1  centigramme  d’extrait  de  racine  ou 
1  milligramme  d’atrepine).  on  voit  le  pouls  diminuer,  et  cela  d’une 
manière  d’autant  plus  sensible  que  la  dose  a  été  plus  forte,  en  même 
temps  que  la  chaleur  de  la  peau  baisse  un  peu.  Lichlcnfels  et  Frolicli 
ont  confirmé  celle  observation  et  noté,  en  outre,  la  dysphagie  et 
l’aphonie. 

On  voit  l’économie  éprouver  en  même  temps  une  soiie  de  fièvre;  la 
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face  devient  pâle,  le  malade  frissonne  et  sc  plaint  de  mal  ù  la  (ôte  ; 
puis  bientôt  apparaît  une  rougeur  vineuse  sur  la  face  et  le  cou  et  la 
partie  supérieure  du  tronc. 

Si,  au  lieu  de  ces  doses  médicarnenleuses,  ou  arrive  à  des  cjuanli- 
tés  plus  élevées,  on  oI)serve  des  phénomènes  plus  graves,  qui  sont,  en 
réalité,  ceux  de  rempoisonnement  par  la  Belladone. 

On  voit  alors,  au  bout  d'un  temps  assez  court,  (pielffuefois  pres¬ 
que  aussitôt  après  radministralion  du  médicament,  la  sécheresse  et 
le  spasme  de  la  gorge  amener  l'impossibilité  d’avaler  et  l’aphonie.  Les 
malades  sont  pris  de  vertiges  et  de  nausées,  mais  rarement  ils  vomis¬ 
sent.  Les  pupilles  se  dilatent,  la  vue  devient  confuse  et  peut  sc  trou¬ 
bler  jusqu’à  arriver  à  la  cccilc  complète.  Ils  sont  d'abord  i»àlcs  et  chan¬ 
celants,  ils  peuvent  môme  tomber  en  syncope.  Le  pouls  est  petit  et 
concentré,  fréquent  ;  puis,  peu  de  temps  après,  les  pliénomènes  chan¬ 
gent  et  le  pouls  devient,  au  contraire,  plein  et  dur,  en  môme  tenijis 
’  que  la  peau  devient  chaude,  vuUueuse,  et  se  couvre  d’une  rougeur  uni¬ 
forme,  lie  de  vin,  qui  ressemble  d’une  manière  frappante  à  l’éruption 
scarlatineuse,  et  produit  une  démangeaison  assez  vive.  Les  yeux  sont 
rouges  et  injectés,  la  vessie  et  le  rectum  sont  atteints  d’un  allaiblissc* 
ment  qui  peut  aller  jusqu’à  l'impuissance. 

Tandis  que  les  enfants  ont  des  convulsions,  les  adultes  sont  pris 
d’nn  délire  en  général  gai,  turbulenl,  érotique,  avec  des  jiérioiles 
<rhallucination  et  d’excitation  furieuse,  alternant  avec  la  stupeur  et 
la  prostration.  La  scène  se  termine  par  du  coma,  des  convulsions  et 
la  mort,  apirès  une  durée  d’un,  deux  ou  trois  jours,  quelquefois  au  bout 
de  quelques  heures  seulement.  (Tardieu,  Etude  de  r emjmsonnement , 
p.  750.) 

Ce  qu'il  y  a  de  remarquable  dans  cet  empoisonnement,  comtne  dans 
ceux  que  produisent  les  autres  stupéfianls  ou  les  narcotiques,  c’est 
que  la  guérison  peut  survenir  alors  que  les  phénomènes  ont  été  assez 
graves  pour  faire  croire  à  une  mort  prochaine.  Dans  ce  cas,  la  guéri¬ 
son  commence  par  des  sueurs  abondantes  et  s'achève  au  bout  de  qua¬ 
tre  à  six  jours. 

L’atropine  s’élimine  par  les  urines.  Quelques-uns  supposent,  en  ou¬ 
tre,  que  l’exanthème  belladoné  est  une  preuve  d’élimination  par  la 
peau  ;  mais  ce  n’est  là  qu’une  hypothèse.  Quant  aux  sécrétions,  l’atro- 
piine  les  diminue  considérablement.  Quelques  médecins  ont  fait  à  cet 
égard  une  erreur  notoire.  I. 'atropine  n’a  qu’une  action  sur  les  sécré¬ 
tions,  elle  les  diminue  considérablement  et  les  suspend  prcsqtic  tout  à 
fait.  Pourtant,  si  elle  est  appliquée  localement,  elle  provoquera  des 
sécrétions  abondantes.  Ce  n’est  là  qu’un  clfet  d’irriUitiun  locale  :  l’a¬ 
tropine  agit  ici  tout  simplement  comme  le  ferait  un  irritant  chitnique 
ou  mécanique  quelconque.  Sctilement,  chaque  organe  répond  à  sa 
manière  à  l’irritation,  les  j)laies  par  de  la  douleur,  les  muqueuses  par 
des  sécrétions. 
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Revenons  maintenant  sur  quelques  phénomènes  produits  par  la 
Belladone,  et  examinons  les  explications  qu’on  a  cru  pouvoir  tirer  des 
expériences  sur  les  animaux.  Nous  avons  dit  qu’on  observe  d'abord  la 
pileur  des  téguments,  puis  une  rougeur  scarlatiniforme.  Ce  fait  s’ex¬ 
plique  assez  bien  par  l’expérience  de  AVbarton  Jones.  Cet  expérimen¬ 
tateur,  en  plaçant  sous  le  porte-objet  la  membrane  interdigitale  d’une 
patte  postérieure  d’une  grenouille,  a  observé  d’abord  que  les  petites 
artères  diminuent  de  calibre  et  que  la  circulation  s’y  accélère.  Mais  il 
a  vu  en  même  temps  que  les  veines  ne  participent  pas  à  cette  excita¬ 
tion  ;  celles-ci  sont  bientôt  gorgées  de  sang,  puis  l’obstruction  aug¬ 
mente  peu  à  peu,  et  bientôt  les  capillaires  et  les  artérioles  elles-mêmes 
deviennent  le  siège  d’une  stase  sanguine  analogue.  Cette  e.xpérience  est 
très-curieuse,  mais  elle  serait  beaucoup  plus  probante  si  l’atropine  n'é¬ 
tait  pas  un  irritant,  car  on  ne  voit  que  les  phénomènes  de  l’inflam¬ 
mation,  phénomènes  qu’on  peut  produire  avec  un  irritant  quelconque, 
soit  chimique,  soit  physique. 

L’expérience  fuite  par  M.  Meurîot  est  plus  probante;  il  a  obtenu  le 
môme  résultat  en  observant  sous  le  microscope,  pendant  plusieurs 
heures,  des  grenouilles  empoisonnées  par  l’atropine  introduite  en  un 
autre  point  de  l’économie  (p.  41). 

Nous  nous  arrêterons  là  et  nous  ne  poursuivrons  pas  plus  loin  toutes 
les  hypothèses  que  l’on  a  pu  imaginer  pour  expliquer  tous  les  détails 
de  l’action  de  la  Belladone.  Ces  hypothèses  sont  pour  la  plupart  des  af- 
lirtna lions  pures  et  simples,  et  elles  sont  si  nombreuses,  qu’elles  suf- 
liraientà  occuper  tout  un  volume. 


TI1EU.4PEUTIUUE. 


iVi' vrillai  CS.  A  l'intérieur,  la  Belladone  a  été  souvent  employée 
dans  le  traitement  des  névralgies;  on  l’adonnée  sous  forme  de  pou¬ 
dre,  d’infusion,  de  décoction,  d’extrait,  de  teinture  :  ce  moyen  réussit 
évidemment.  Dans  les  névralgies,  nous  radmînistroiis  ordinairement 
de  la  manière  suivante  :  nous  faisons  préparer  des  pilules  de  1  centi¬ 
gramme  d’extrait,  et  nous  en  ordonnons  une  toutes  les  heures^  jus¬ 
qu’à  ce  qu'il  se  manifeste  des  vertiges.  Ordinairement  les  douleurs  sont 
déjà  diminuées  ;  il  convient  alors  d’éloigner  les  doses,  car  on  verrait 
bientôt  sc  manifester  du  délire,  qui,  pour  ii'avoir  rien  de  grave,  n’en 
doit  pas  moins  être  évité,  à  moins  que  la  douleur  ne  puisse  être  cal¬ 
mée  auLement.  Nous  continuons  ainsi  pendant  plusieurs  jours,  jus¬ 
qu’à  ce  que  le  malade  n’éprouve  plus  aucun  accident  névralgique.  C’e.sl 
surtout  dans  le  traitement  de  la  névralgie  de  la  face  que  nous  avons 
fait  usage  de  ce  moyen.  Il  ne  nous  a  pas  à  beaucoup  près  aussi  bien 
réussi  dans  la  sciatique.  Nous  devons  dire  que,  môme  pour  les  névral¬ 
gies  de  ia  face,  la  Belladone  seule  n’a  pas  toujours  suffi  à  la  complète 
curation,  et  qu’il  a  été  quelquefois  nécessaire,  pour  prévenir  le  retour 
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de  la  maladie,  de  donner  de  fortes  doses  de  sulfate  de  quinine  ou  de 
préparations  martiales.  Toutefois,  dans  les  névralgies  fugaces,  il  est 
inutile  d’avoir  recours  à  ces  derniers  moyens. 

Mais,  quand  le  nerf  malade  est  situé  supeiTieiellemenl,  les  applica¬ 
tions  de  Belladone  sur  la  peau  revêtue  de  son  épiderme  ont  une  effica¬ 
cité  incontestable.  Nous  avons  vu  plusieurs  névralgies  sus-orbitaires 
guéries  dans  l’espace  d’une  demi-heure  par  l'application  de  l’extrait  de 
Belladone  sur  l’arcade  sourcilière;  et,  quand  la  maladie  était  périodi¬ 
que,  chaque  accès  était  facilement  prévenu  en  usant  préalablement  du 
même  moyen.  Que  si,  malgré  l’absence  de  la  douleur,  le  malade  éprou¬ 
vait  néanmoins  le  malaise  qui  ordinairement  accompagne  le  pa¬ 
roxysme,  la  quinine  terminait  tout.  Le  même  moyen  réussit  assez 
bien  encore  pour  calmer  les  névralgies  temporales  ;  mais  il  échoue 
souvent  quand  le  mal  occupe  le  nerf  maxillaire  inférieur  ou  le  sous- 
orbitaire,  ce  qui  tient  sans  doute  à  la  plus  grande  profondeur  où  ces 
nerfs  se  trouvent  placés.  Jamais,  par  ce  moyen,  nous  n'avons  pu  cal¬ 
mer  de  douleurs  sciatiques. 

Le  mode  d’application  auquel  nous  avons  le  plus  souvent  recours 
est  le  suivant  :  nous  faisons  préparer  une  solution  comme  suit  : 


Sulfate  neutre  d’atropine 
Eau  distillée. . . 


0,25 

100.00 


Nous  en  faisons  imbiber  des  compresses  qui  sont  appliquées  sur  les 
parties  douloureuses,  puis  recouvertes  d’un  morceau  de  taffetas  ciré 
pour  conserver  l’humidité,  et  le  lotit  est  maintenu  par  un  ruban  ou 
par  un  mouchoir.  Cette  application  est  renouvelée  plusieur.s  fois  en 
vingt-quatre  heures,  et  chaque  fois  continuée  pendant  au  moins  une 
heure.  Suivant  les  individus,  Faction  de  cette  solution  est  puissante 
ou  inefficace;  il  ne  reste  qu’à  diminuer  ou  augmenter  la  proportion 
d'atropine.  Lorsque  le  trouble  de  la  vue,  la  sécheresse  de  la  gorge  sont 
portés  trop  loin,  la  dose  doitêlre  diminuée  ou  l’application  sera  moins 
souvent  renouvelée  ;  mais  lorsque,  d’une  part,  les  phénomènes  d’ab¬ 
sorption  du  médicament  sont  peu  prononcés,  et  que,  d'autre  part,  la 
douleur  n’est  pas  calmée,  il  convient  d'élever  la  dose  et  de  rendre  l’ap¬ 
plication  presque  continue.  Lorsque  la  névralgie  n’existe  que  dans  un 
point  très-limité,  on  doit  faire  usage  d’une  solution  d’atropine  beau¬ 
coup  plus  concentrée,  15  centigrammes  pour  10  grammes  d’eau  un 
peu  alcoolisée.  La  solution  est  alors  appliquée  avec  le  doigt  par  gout¬ 
tes.  On  fait  deux  ou  trois  fois  par  heure  une  petite  friction,  qui  suffit  sou¬ 
vent  pour  produire  un  effet  très-puissant.  Lorsque  la  névralgie  occupe 
le  cuir  chevelu,  par  exemple  lorsqu’elle  a  atteint  le  nerf  occipital,  il 
faut  mouiller  assez  fortement  la  racine  des  cheveux  et  la  peau  du 
crâne,  et  l’absorption  se  fait  alors  avec  une  grande  facilité.  Les  solu¬ 
tions  d’atropine  réussissent  encore  assez  bien,  en  applications  topi¬ 
ques,  dans  les  névralgies  du  plexus  cervical  superficiel  ;  elles  sont  loin 
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d’être  Aussi  utiles  pour  les  névralgies  intercostales,  hracliiaies,  et  clics 
perdent  presque  toute  leur  eflicacilé  dans  les  névralgies  du  plexus  lom¬ 
baire,  dans  celles  du  nerf  sciatique  et  dans  celles  des  viscères  abdomi¬ 
naux.  Si  l’application  à  la  surface  de  la  peau  n’a  pas  une  action  siif- 
(isanle,  on  a  recours  à  l'injection  sous-cutanée.  (Voir,  à  la  fin  de 
l’article  fhUadone,  le  mode  d’administration.) 

L’insuffisance  de  la  Ilelladone  applicpiée  sur  la  peau  dans  le  traite¬ 
ment  des  névralgies  profondes  nous  paraissant  dépendre  de  la  diffi¬ 
culté  de  l’absorption,  nous  résolûmes  alors  de  mettre  l’extrait  de  la 
plante  en  contact  avec  le  derme  dénudé.  Cet  essai  fut  couronné  du 
plus  grand  succès,  et  plusieurs  sciatiques  récentes  traitées  par  ce 
moyen  furent  guéries  en  quelques  jours.  Quand  cette  névralgie  da¬ 
tait  de  plusieurs  mois,  les  douleurs  ne  se  dissipaient  pas  entièrement, 
et  nous  eûmes  aloi's  recours  au  moyen  suivant  :  entre  le  grand  tro¬ 
chanter  et  l’ischion,  nous  faisions  à  la  peau  une  incision  qui  pénétrait 
jusqu’au  tissu  cellulaire  graisseux,  et,  dans  cette  espece  de  cautère, 
ntuis  introduisions,  en  guise  de  pois,  des  bols  ou  trochisques  de  gros¬ 
seur  variable,  formulés  de  la  manière  suivante  : 

Extrait  de  Belladone . . . . 

Extrait  d'opium . . . 

Poudre  de  gaiac  finement  tamisée,.. 

Mucilage  de  gomme  adragante.. . , 


2  grammes. 
2  — 

4  — 

C|.  s . 


Pour  faire  une  masse  piliilaire. 

Diviser  en  vingt  bols  que  Ton  fera  sécher  à  réluve. 

(Ihatiuc  pois  médicamenteux  contient  10  centigrammes  d’extrait 
d’Opium  et  autant  de  Belladone. Le  gaïae  etla  gomme  adragante  n’ont 
ici  d’autre  usage  que  de  donner  à  la  masse  une  dureté  fort  grande, 
sans.,  cm  pécher  pourtant  que  les  pois  se  ramollissent  et  cèdent  une 
partie  des  principes  virenx  rm'üs  contiennent. 

Nous  en  faisons  mettre  dans  la  plaie  au  moins  deux,  quelquefois 
trois,  et  nous  les  maintenons  avec  une  pièce  de  sparadrap  de  dia- 
chylon,  au-dessous  de  laquelle  nous  faisons  placer  une  petite  plaque 
de  plomb  Irès-llexihlc,  ou  plusieurs  feuilles  d’étain  réunies.  Il  est  con- 
venahle  de  mettre  dans  la  plaie,  en  même  temps  que  les  pois  médi¬ 
camenteux,  un  pois  à  manger  bien  sec,  qui,  pendant  la  journée,  se 
gonfle  considérablement  et  maiiilicnt  toujours  la  plaie  parfaitement 
béan  le.  L’absorption  des  agents  vireux,  appliqués  de  la  façon  que  nous 
venons  d’indiquer,  est  assez  active,  et  il  est  facile  de  graduer  l’action 
stupéfiante,  en  augmentant  ou  en  diminuant  la  quantité  des  bols  in¬ 
troduits;  on  arrive  au  môme  but  en  faisant  préparer  des  pois  médica¬ 
menteux  dans  la  composition  desquels  on  fera  entrer  une  moindre 
proportion  d’opium  et  de  Belladone. 

Nous  ne  faisons  faire  ordinairement  qu’un  pansement  en  vingt- 
quatre  heures.  Toutefois,  on  obtient  plus  rapidement  la  guérison  en. 
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pansant  malin  et  soir,  sauf  à  mettre  chatjue  fois  «ne  moindre  quan¬ 
tité  de  pois.  11  importe,  pour  tirer  de  cette  médication  tout  l’avantage 
que  l’on  est  eu  droit  d’en  attendre,  de  tenir  constamment  réconomie 
sous  l’influence  des]  agents  thérapeutiques.  On  continue  ainsi  tant 
que  durent  les  souffrances;  quand  elles  ont  disparu,  on  ne  met  plus 
chaque  fois  qu’un  pois  médicamenteux  avec  un  pois  à  manger  sec;  et 
lorsque,  depuis  huit  ou  dix  jours,  le  mal  est  parfaitement  dissipé,  on 
panse  comme  un  simple  cautère  avec  des  pois  non  médicamenteux. 
Après  bien  des  tentatives  diverses,  nous  devons  déclarer  que  ce  mode 
de  traitement  est  celui  qui  nous  a  le  mieux  réussi  dans  la  névralgie 
sciaticfue. 

La  dose  d’extrait  de  Belladone  que  l’on  peut  mettre  sur  la  surface 
des  vésicatoires  ne  doit  pas  dépasser  30  centigrammes,  et  il  convient 
de  commencer  par  une  moindre  quantité;  autrement,  on  voit  surve¬ 
nir  du  délire  et  quelques-uns  des  accidents  propres  à  rintoxication 
par  les  solanées  vireuses. 

Il  estime  chose  dont  on  doit  prévenir  les  praticiens  :  c’est  que  l’ap¬ 
plication  de  l’extrait  de  Belladone  sur  le  derme  dénudé  cause  de  très- 
vives  douleurs.  Pour  y  obvier,  nous  avons  l’habitude  d'enduire 
d’extrait  un  morceau  de  toile  fine  que  nous  appliquons  du  côté  où 


nous  n’avons  pas  mis  l’extrait.  Nous  recouvrons  le  tout  d'un  mor¬ 
ceau  de  sparadrap  agglutinalif-  L'extrait  se  dissout  ainsi  peu  à  peu 
et  ne  cause  aucune  douleur. 


Culiciue  de  plumii,  L’efficacité,  bien  constatée  parStoll,  de  la  jus- 
quiame  dans  le  traitement  de  la  colique  de  plomb,  et  ridcnlité  d’ac¬ 
tion  de  celte  plante  avec  celle  de  la  Belladone  engagèrent  ^I.  le  docteur 
Malherbe,  de  Nantes,  à  essayer  la  Belladone  dans  le  traitement  dé  celle 
affection  si  douloureuse,  et  les  faits  qnïl  a  publiés,  en  1850,  dans  le 
Johrnal  de  médecine  et  de  chû'urrjie,  rédigé  par  Malgaigne,  démon¬ 
trent  reffîcacilé  de  cet  héroïque  remède.  —  La  Belladone  peut,  dans 
ce  cas,  être  donnée  à  doses  beaucoup  plus  élevées  (pie  dans  les  ma¬ 


ladies  non  douloureuses.  Sous  1  inlluence  de  cel  agent  thérapeutique, 
le  plus  grand  nombre  des  malailes  éprouvent  du  soulagement  du  pre¬ 
mier  au  troisième  jour;  la  guérison  est  obtenue  du  sixième  au 
onzième.  —  On  commence  par  3  centigrammes  d'extrait  unis  h  tO  cen¬ 
tigrammes  de  poudre  de  racine  de  Belladone  ;  on  augmente  s’il  n’y  a 
pasd’elfets  toxiques  ou  thérapeutiques  produits;  on  diminue  dans  le 
cas  contraire.  Conjointenient  on  donne  cluKpic  jour  un  ou  deux  lave- 
menU  de  2  à  3  centigrammes  d’extrait,  et  l’on  fait  des  onctions  sur  le 
ventre  avec  une  pommade  belladonée.  On  a  réussi  depuis  avec  les  in¬ 
jections  süus-cu  lances. 


lia  colique  nerveuse  dcs  pays  cliauds,  sî  fréquente  chez  les  marins 
qui  naviguent  entre  les  tropiques,  et  sur  laquelle  M.  le  docteur  Pons- 
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sagrivcs  a  publié  un  travail  fort  intéressant  dans  les  Arc/iwes  ffénéralen 
de  médecine  (oct.  Î8a:2),  a  été  traitée  par  lui  ù  l’aide  de  la  Belladone 
avec  un  succès  (ju’on  ne  saurait  proclamer  trop  haut.  Ce  médicament 
précieux  n’e.xclut  pas  d’ailleurs  l’emploi  des  piirfîatifSj  qui  ne  doivent 
être  donnés  que  quand  les  douleurs  son!  calmées. 

UoiilpiirB.  Dans  les  maladies  douloureuses,  quelle  que  soit  d’ailleurs 
leur  nature,  il  est  souvent  fort  important  do  calmer  la  douleur;  et 
dès  que  ce  symplùnic  a  disparu,  les  autres  accidents  se  dissipent  sans 
peine.  Ceci,  par  exemple,  s’applique  aux  fissures  de  l’anus,  aux  cre¬ 
vasses  liémorrhoïdales.  Une  poiimiade  composée  de  4  grammes 
d'extrait  île  Belladone  sur  8  grammes  d’a.vongc  ou  de  cérat  est  le 
meilleur  topique  que  l’on  puisse  employer  dans  ce  cas.  Mais  si  l'on  croit 
convenable  d’introduire  dans  le  rectum  des  mèches  ou  des  supposi¬ 
toires  enduits  de  ce  médicament,  la  dose  devra  être  fort  modérée; 
autrement  on  courrait  risque  de  voir  se  développer  des  symptômes  cé¬ 
rébraux  assez  graves. 

Dans  l’artiiritis  aiguë,  dans  la  goutte,  lorsque  ces  deux  maladies  ont 
leur  siège  dans  une  articnlalion  environnée  de  peu  de  parties  molles, 
nous  avons  pu  calmer  les  douleurs  les  plus  atroces  par  l’application 
d’un  cataplasnic  ainsi  composé  :  mie  de  pain,  quantité  indéterminée  ; 
eau,  quantité  suffisante;  quand  le  cataplasme  est  cuit,  on  y  ajoute 
40  A  100  grammes  d’alcool  camphré,  et  à  la  surface  on  étend  une 
couche  de  houillie  faite  avec  10  grammes  d’extrait  de  Belladone, 
5  grammes  d’opium,  10  grammes  de  camphre  en  poudre.  Le  cata¬ 
plasme  doit  être  tellement  épais,  qu’il  conserve,  sur  la  table,  la  forme 
du  vasedans  lequel  ou  l’a  laitcuire;  cette  condition  est  do  rigueur,  Le 
catajjlasme  est  eTiveloppé  de  llanelle  et  de  taffetas  ciré,  et  peut  rester 
appliqué  huit  à  dix  jours  sans  s’altérer.  Nous  avons,  par  ce  moyen, 
guéri  en  assez  peu  de  temps  des  iiillammalions  très-graves  du  genou 
qui  avaient  amené  une  flexion  complète  de  la  jamlie  sur  la  cuisse. 

De  simples  cataplasmes  faits  avec  la  décoction  de  80  grammes  do 
Belladone  dans  1  kilogramme  d’eau,  et  de  la  farine  de  graine  de  lin, 
soulagent  efficacement  les  douleurs  que  causent  les  abcès  superficiels, 
ceiTaîties  affections  de  la  peau,  les  cancers  ulcérés,  les  plvlegmasies  du 
testicule,  rinllammalion  hlennorrhagique  du  bulbe  de  l’urètre. 
Dans  cette  dernièi'C  maladie,  on  obtient  plus  d’avantages  des  frictions 
faites  le  long  du  canal  avec  l’extrait  pur. 

Nous  avons  pour  habitude,  dans  les  otalgies,  de  faire  dans  roreillo 
des  injections  avec  une  décoction  de  Belladone,  et  de  faire  porter 
ensuite  un  morceau  de  coton  imbibé  de  baume  tranquille  :  or  on  sait 
que  le  baume  tranquille  n’est  autre  chose  qu’une  digestion  déplantés 
vircuses  dans  riiuile.  Dans  les  douleurs  de  dents,  on  soulage  rapide¬ 
ment  les  malades  en  plaçant  dans  la  dent  cariée  2  centigrammes  et 
demi  d'extrait  de  lielladonc.  Des  lotions  avec  la  teinture  de  Belladone 
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sont  un  moyen  très-efficace  pour  calmer  les  douleurs  que  laisse  Tap- 
plîcalion  des  sinapismes. 

Les  douleurs  névralgiques  de  ruterus  sont  très-avantageusement 
combattues  par  î’usage  de  petits  tampons  de  coton  renrermant  une 
pilule  de  3  à  10  centigrammes  d’extrait  de  Belladone  et  portés  jus¬ 
qu'au  fond  du  vagin  ;  le  fit  qui  entoure  le  petit  tampon  reste  à  la  vulve, 
et  le  tampon  introduit  le  soir  est  retiré  le  malin. 

Lorsque  la  douleur  est  très-localisée,  on  a  avantage  à  pratiquer  Tin- 
jection  sous-cutanée.  Ce  mode  d’administration  de  l’atropine  réussit 
particulièrement  bien  dans  la  névralgie  utérine,  à  moins,  toutefois, 
que  les  femmes  ne  soient  atteintes  d’un  nervosisme  exagéré,  auquel 
cas  la  Belladone  est  mal  supportée. 


BhumaHime,  f[onttv‘.  Enfin,  dans  la  goutte  et  dans  le  rhumatisme 
articulaire,  maladies  si  cruellement  douloureuses,  plusieurs  praticiens 
ont  employé  avec  succès  rextrait  de  Belladone  ou  de  dalura  stramo¬ 
nium  à  l’intérieur  :  ils  donnent  1  centigramme  d'extrait  toutes  les 
heures  ;  le  délire  apparaît  ordinairement  le  deuxième  jour;  ils  conti¬ 
nuent  nonobstant,  et, quelle  que  que  soit  la  violence  des  accidents  céré¬ 
braux,  ils  insistent  sur  le  médicament  jusqu’à  ce  que  la  douleur  et  la 
tuméfaction  soient  entièrement  dissipées.  M .  le  docteur  Lebreton, 
qui  a  souvent  mis  en  pratique  cette  médication  hardie,  nous  a  main¬ 
tes  fois  répété  que  les  rhumatismes  aigus  cédaient  dans  l’espace  d’une 
semaine^  et  que  jamais  il  n’avait  vu  les  désordres  cérébraux  avoir  la 
moindre  conséquence  fâcheuse.  Sur  la  foi  de  ce  praticien,  nous 
avons  tenté  celle  médication,  que  d'ailleurs  Müncli  et  Ziegler  avaient 
jadis  préconisée,  (Murray,  Appar.  mer/.,  1. 1,  p.  (J49.)  Bans  notre  hôpital 
et  dans  notre  pratique,  nous  avons  administré  la  Belladone  en  poudre 
ou  en  extrait  à  des  malades  atteints  de  rlmmalismc  articulaire  aigu. 
Le  premier  jour,  nous  donnons  de  23  à  40  centigrammes  d’extrait  en 
huit  pilules,  dans  le  courant  des  vingt-quatre  heures.  Chaque  jour  la 
<lose  est  augmentée,  jusqu’à  ce  qu’il  survienne  un  peu  de  délire; 
nous  restons  alors  à  la  môme  dose  pendant  trois  ou  quatre  jours, 
puis  noits  la  diminuons  gruduellcmcnt.  En  môme  temps,  et  celle  pré-’ 
caution  est  de  la  plus  haute  importance,  nous  administrons  chatiue 
jour  une  dose  de  calomel  et  de  jalap  ou  tout  autre  purgatif,  de  ma¬ 
nière  à  tenir  toujours  le  ventre  relâché. 

Au  bout  de  quelques  jours,  ramendement  est  très-notable,  et  ordi¬ 
nairement  le  rhumatisme  aigu  est  guéri  après  douze  ou  quinze  jours 
de  traitement.  Quelquefois  pour  Lan  l,  nous  avons  vu  celte  médication 
échouer  complètement  ;  mais,  par  contre,  nous  avons  vu  quelques 
malades  entièrement  guéris  dès  le  troisième,  quatrième  ou  cinquième 
jour  du  traitement. 

Il  convient,  quand  les  douleurs  ont  disparu,  de  donner  encore  pen- 
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liant  quelque  temps  îles  purg^alifs,  qui  préviendront  plus  certaine¬ 
ment  la  récidive. 

Ce  que  nous  disons  ici  de  la  Belladone  dans  le  traitement  du  rhu¬ 
matisme  s’a[)plique  également  au  datura  stramonium,  dont  les  doses 
doivent  être  moins  élevées  que  celles  de  la  Belladone. 

ÿjpiiepHie.  Quand  on  s'est  rendu  compte  de  l’extrême  difficulté  de 
la  curation  de  l’épilepsie,  on  est  peu  disposé  à  accueillir  les  faits  de 
guérison  que  l’on  attribue  à  la  Belladone,  comme  à  tant  d’autres 
substances.  Ce  scepticisme  toutefois  ne  doit  pas  dépasser  certaines 
bornes,  et  l’on  ne  peut  se  refuser  à  croire  au  témoignage  de  médecins 
graves.  Grcding  (voyez  Murray,  Apparat,  med.^  t.  1,  p.  646)  a  plusieurs 
fois  administré  la  liclladone,  soit  en  poudre,  soit  en  extrait,  à  des 
malades  atteints  d’une  épilepsie  simple  ou  compliquée  de  manie;  il 
n’en  a  pas  guéri,  mais  il  a  singulièrement  amendé  les  accidents, 
Lenret,  à  Bicôtre,  et  M.  Ricard  ont  publié  vingt- deux  observations 
qui  confirment  celles  de  Greding  {Gaz.  méf/.,  1838,  n“  12).  Mais  les 
deux  Münch  ont  vu  quelques  cas  de  complète  guérison,  chez  des 
individus  qu’une  frayeur  subite,  que  la  suppression  du  llnx  menstruel 
avaient  rendus  épileptiques,  chez  lesquels,  par  conséquent,  la  maladie 
semblait  liée  à  une  lésion  cérébrale  moins  grave. 

Bretonneau  est  le  médecin  qui,  de  nos  jours,  a  manié  la  Bella¬ 
done  avec  le  pins  de  persévérance  et  de  succès.  11  a,  comme  Greding, 
employé  souvent  ce  médicament  dans  le  traitement  de  l’épilepsie,  et 
il  est  parvenu  assez  souvent  à  enrayer  le  mal,  et  quelquefois  à  le  gué¬ 
rir  complètement, 

.Aujourd’hui  que,  depuis  près  de  trente  ans,  nous  avons  pu  expérimen¬ 
ter,  dans  le  traitemcntde  l’épilepsie,  la  méthode  de  Bretonneau,  cette 
méthode  nnrsa  paru  être  la  moins  înefbcace  que  nous  ayons  jamais 
tentée  on  vu  tenter.  Nous  avons  obtenu  un  certain  nombre  de  guéri¬ 
sons  solides  ;  nous  avons  vu  survenir  dans  beaucoup  de  cas  une  amé¬ 
lioration  que  nous  n’aurions  osé  espérer  ;  mais  le  plus  souvent, 
avouons-lc,  la  médication  par  la  Belladone  a  échoué  complètement. 

La  Belladone  n’est  donc  pas,  il  s'en  faut  de  beaucoup,  le  spécitic[ue 
de  l’épilepsie;  mais  elle  rend  plus  de  services  que  les  sels  d'argeut, 
de  cuivre  et  de  zinc ,  ce  qui  n’empêche  pas  que,  lorsqu’elle  a  échoué, 
nous  ne  recourions  quelquefois  avec  un  certain  avantage  à  ces  sub¬ 
stances  minérales. 

Mais  nous  ne  saurions  assez  dire  que,  dans  le  traitement  de  cette 
névrose  si  grave  et  si  rebelle,  la  patience  et  la  persévérance,  de  la  part 
du  médecin  et  de  la  part  du  malade,  sont  la  condition  capitale.  Lue 
année  suffit  à  peine  pour  connaître  l’influence  de  la  Belladone;  mais 
si,  l’année  d’après,  il  y  a  quelque  amendement,  il  faut  insister  encore 
deux,  trois,  quatre  ans,  de  manière  à  maîtriser  le  système  nerveux. 

On  fait  préparer  des  pilules  contenant  I  centigramme  d'extrait  de 
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Belladone  et  autant  de  poudre.  —  Le  premier  mois,  on  en  donne  une, 
le  matin,  si  les  accès  ont  lieu  surtout  pendant  le  jour,  ou  bien  le  soir, 
si  les  accidents  surviennent  plus  particulièrement  la  nuit.  Chaque 
mois  on  donne  une  pilule  de  plus,  et  quelle  que  soit  la  dose,  on  l’ad¬ 
ministre  toujours  au  même  moment.  On  arrive  ainsi  à  donner  cinq, 
dix,  quinze,  vingt  pilules  chaque  fois,  en  n’ayant  d’autres  limites  que 
la  tolérance  du  malade  et  l'influence  que  le  médicament  exerce  sur  la 
maladie.  —  Si  la  Belladone  esldirricilement  supportée,  on  n’augmente 
la  dose  que  tous  les  deux,  trois,  quatre  mois  ;  il  en  est  de  môme  si  la 

névrose  a  été  fortement  modifiée. 

■ 

Depuis  quelques  années,  nous  employons  l’atropine  de  préférence  à 
la  Belladone.  Voici  de  quelle  manière  :  nous  faisons  préparer  une 
solution  au  centième  : 


Pr*  :  Sulfate  neutre  d*atropine 

Eau-de-vie  blauclie,  5  ^00 


Une  goutte  de  celte  solution  contient  un  demi-milligramme  de  sel 
alropique. 

Nous  donnons  d’abord  une  goutte  seulement  de  celte  solution,  puis 
nous  augmentons  la  dose  d’une  goutte  de  mois  en  mois,  comme  nous 
augmentions  d’une  pilule. 

CoDirulaionH.  Nous  avous  eu  bien  souvent  à  nous  louer  de  la  Bel¬ 
ladone  dans  le  traitement  des  maladies  convulsives,  mais  surtout 
dans  celui  de  réclainpsie  des  enfants  et  des  femmes  en  couches  : 
nous  ne  comptons  guère  sur  ce  moyen  au  début  des  convulsions; 
mais  lorsqu’elles  se  renouvellent  plusieurs  fois  par  jour  et  plusieurs 
jours  de  suite,  la  Belladone  administrée  à  faible  dose  amène  quelque¬ 
fois  des  résultats  inespérés. 

C’est  surtout  dans  les  convulsions  épileptiformes  unilatérales  on  par¬ 
tielles  nous  avons  obtenu  de  bons  résultats  de  ce  médicament, 
lors  même  que  ces  convulsions  étaient  symptomatiques  d’une  grave 
lésion  organifjue. 

Tétanos,  Lenoir  a  publié,  il  y  a  quelques  années,  quatre  faits 
de  guérison  de  tétanos  traumatique  obtenue  par  l’emploi  de  la  sai¬ 
gnée,  suivi  de  celui  des  bains  de  vapeur  et  de  la  Belladone  à  dose 
élevée.  11  commençait  par  de  vigoureuse  saignées,  et  immédialcinent 
après  il  faisait  prendre  matin  et  soir  un  bain  de  vapeur  de  deux  heures 
au  moins.  En  môme  temps  il  administrait,  dans  le  courant'  de  la  jour¬ 
née,  des  doses  de  Belladone  pour  amener  un  peu  de  stupéfaction.  11 
prolongeait  cette  médication  jusc^u'au  moment  où  les  spasmes  ont 
entièrement  disparu  et  encore  (juclques  jours  au  delà. 

ParalyvieH.  Dcs  succès  que  Brclonneau  avait  obtenus  dans  les 
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maladies  convulsives  où  il  y  avait  eu  même  de  la  paralysie  l’engagèreat 
à  tenter  le  môme  moyen  dans  le  traitement  de  certaines  paralysies. 
Jors  même  qu'elles  ne  se  compliquaient  d'aucun  phénomène  spasmo¬ 
dique,  11  a  obtenu  dans  plusieurs  cas  de  paraplégie  une  guérison  aussi 
inespérée  que  peu  explicable,  et  nous  avons  été  témoins  de  quelques 
résultats  auxquels  nous  étions  loin  de  nous  attendre.  Mais  lorsqu’il 
s’agit  d’une  hémiplégie,  à  moins  qu’il  n’y  ait  en  même  temps  spasmes 
convulsifs,  il  n’obtenait  rien  en  général. 

Incontinence  nocturne  «le  l'urine  chez  les  enfanta.  Cclte  trisle 

infirmité,  dont  la  cause  prochaine  est  généralement  si  difficile  à  appré¬ 
cier,  a  été  traitée  avec  un  succès  bien  extraordinaire  par  Breton¬ 
neau,  et  plus  tard  par  nous- mêmes  et  par  d'autres  praticiens  qui 
avaient  eu  connaissance  de  celte  méthode. 

Il  suffit  dedonner  le  soir,  une  heure  avant  que  les  enfants  se  couchent, 

I  à4  cenligrammes  de  poudre  et  d’extrait  de  Belladone;  il  est  rare 
qii’après  une  semaine  de  traitement  il  n’y  ait  pas  un  amendement 
notable  :  on  continue  jusqu’à  ce  que  l’incontinence  ait  cessé.  On 
suspend  alors  pendant  huit  jours  pour  reprendre  pendant  quiiue, 
cesser  de  nouveau,  et  recommencer  chaque  mois  pendant  huit  jours, 
quelques  mois  de  suite.  La  longue  durée  du  trailement  que  nous  indi¬ 
quons  ici  est  ordinairement  superllue  ;  mais,  pour  assurer  la  guéri¬ 
son,  pour  prévenir  certainement  les  récidives,  il  vaut  mieux  pécher 
par  excès  que  par  défaut  de  précautions  ;  et  il  est  d’autant  plus  facile 
de  soumettre  les  enfants  à  cette  médication  en  apparence  énergique, 
que  les  enfants  n’ont  et  ne  peuvent  avoir  aucune  répugnance  à  faire 
usage  de  la  poudre  et  de  l'extrait  de  Belladone,  qui,  eux-mêmes  à 
peu  près  insipides,  peuvent  être  mêlés  à  du  sucre  en  poudre.  Dans 
certains  cas  rebelles,  il  faut  porter  la  dose  d'extrait  et  de  poudre  à  15 
et  iO  cenligrammes  en  une  seule  fois,  au  moment  de  se  mettre  au  lit  ; 
en  même  temps  un  fait  sur  l'hypogastre  des  frictions  avec  une  mix¬ 
ture  aqueuse  d’extrait  de  Belladone. 

Si  maintenant  on  cherche  à  expliquer  le  mode  d’action  de  la  Bella-  ' 
donc  dans  rincontinence  nocturne  de  Turine  chez  les  jeunes  enfants 
et  chez  les  adolescents,  on  voit  d’abord  que,  ainsi  que  nous  l’avons 
dit  plus  haut  en  parlant  de  l’action  physiologique  du  médicament,  la 
Belladone,  prise  à  doses  assez  élevées,  diminue  la  contractilité  des 
fibres  musculaires  de  la  vessie,  propriété  qui  a  surtout  été  mise  en 
lumière  par  les  expériences  que  M.  le  docteur  Commaille  a  faites  sur 
lui-même. 

Lorsque  rincontinence  nocturne  a  duré  longtemps  et  qu’elle  s’ob¬ 
serve  chez  un  adolescent,  le  traitement  n’est  pas,  à  beaucoup  près,  , 
aussi  simple.  Il  faut  quelquefois,  pendant  un  à  deux  ans,  insister  sur 
le  remède,  en  augmenter  chaque  mois  les  doses,  comme  nous  avons 
recommandé  de  le  faire  dans  le  cas  d’épilepsie,  et  continuer  long- 
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emps  après  que  les  accidents  nocturnes  ont  entièrement  cessé.  Trop 
ouvent  nous  avons  vu  l’incontinence  revenir  alors  que,  depuis  un, 
[eus,  quatre  mois,  la  guérison  semblait  assurée.  Souvent  aussi  lor.s- 
(ue,  pendant  les  premiers  mois  du  traitement,  la  Belladone  a  enrayé 
e  mal,  il  est  opportun  d’en  cesser  l’usage  et  de  la  remplacer  quelque 
emps  par  des  préparations  de  noix  vomique. 

Si  maintenant  on  considère  que,  ainsi  que  l’a  constaté  Brcton- 
leau,  ainsi  que  nous  l’avons  constaté  nous- mêmes,  la  plupart  des 
naïades  atteints  de  cette  incontinence  pissent,  pendant  le  jour,  avec 
me  raideur  extrême,  tout  en  restant  parfaitement  capables  de  retenir 
eurs  urines,  on  comprend  que,  pendant  le  sommeil,  le  sphincter 
,'ésîcai  venant  à  se  relâcher,  alors  que  la  vessie  conserve  une  tonicité 
îxtraordinaire,  les  urines  s’échappent  involonlairement.  et  la  Bella- 
lonc  agit  utilement  ici  précisément  en  diminuant  cette  tonicité  exa¬ 
gérée  du  plan  musculaire  delà  vessie. 

Remarquons  aussi  que  la  Belladone,  si  efficace  dans  le  traitement 
3e  l'incontinence  nocitirne  de  l’urine,  est  inutile  et  souvent  môme 
ntii-siblc  dans  l'incontiticncc  à  la  fois  dmt'ne  et  nocturne;  aussi  observe- 
t-on  que,  le  plus  souvent,  chez  les  malades  de  cette  dernière  caté¬ 
gorie,  le  jet  de  l'urine  est  flasque,  contrairement  à  ce  que  l’on  voit 
chez  ceux  qui  urinent  seulement  pendant  te  sommeil.  Chez  eux  les 
préparations  de  noix  vomique  sont  plus  particulièrement  indiquées. 

On  est  autorisé  à  conclure  de  ces  faits  que  dans  l’incontinence  noc¬ 
turne,  chez  les  enfants,  refficadlé  de  la  Belladone  doit  être  attribuée 
à  l’action  sédative  qu’elle  exerce  sur  le  col  vésical  et  la  portion  pros¬ 
tatique  de  Turèthre. 

La  Belladone  possède  aussi  une  propriété  anaphrodisiaque  qui, 
déjà  indiquée  par  quelques  auteurs,  a  été  très-positivement  confir¬ 
mée  par  M.  Heuslis.  Chez  un  malade  auquel  ce  médecin  administrait 
cette  substance  pour  une  coqueluche  intense,  il  remarqua  qu’elle  sup¬ 
primait  jusqu’aux  éi*ections  pendant  toute  la  durée  de  son  adminis¬ 
tration,  et  tant  que  la  dose  était  suffisante  pour  entretenir  une 
légère  stupéfaction.  Trois  doses  d’un  centigramme  produisaient  inva¬ 
riablement  cet  effet.  Chez  d’aulres  sujets  atteints  de  chaudepisse 
cordée,  le  résultat  fut  le  même. 

.\1.  Heuslis  essaya  alors  la  même  médication  chez  un  individu  sujet 
à  de  fréquentes  pollutions  nocturues,  et  le  succès  fut  complet,  bien 
que  la  Belladone  n’eût  produit  aucun  phénomène  physiologique 
appréciable  (ArcAiyes,  mars  1850). 

Ciaitrai^^ie,  eniérBij^le,  coimff pation.  Les  préparations  dc  Bella¬ 
done  sont  encore  bien  souvent  employées  dans  le  traitement  des  gas¬ 
tralgies  et  des  entéralgies.  On  en  obtient  surtout  de  bons  effets  pour 
romhaltre  ces  tiraillements  douloureux  et  ces  besoins  incessants 
qu'on  observe  dans  certaines  formes  de  dyspepsie.  On  doit  surtout  a 
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Breionncau  d'avoir  plus  nettement  que  personne  formulé  Findica-  ji 
lion  de  ce  remède  dans  l’affection  qui  nous  occupe.  Il  proscrit  la  ' 
Belladone  toutes  les  fois  qu’il  y  a  tendance  à  la  diarrhée,  et  alors  il 
lui  préfère  l'opium  ;  au  contraire,  lorsqu’il  y  a  constipation,  et  c’est  • 
le  cas  le  plus  ordinaire,  il  fait  prendre  une  trèS’petite  quantité  de 
Belladone,  soit  en  mangeant,  soit  au  moment  où  le  malade  se  couclie. 

C’est  de  la  môme  manière  qu’il  traite  souvent  la  constipation,  celle 
surtout  que  l’on  observe  chez  les  hypocbondriaques  et  chez  les  femmes 
nerveuses. 

Il  est  remarquable  que  certaines  personnes  dont  les  entrailles  ne 
peuvent  être  émues  que  par  les  purgatifs  les  plus  énergiques,  sont 
sollicitées  à  aller  chaque  jour  A  la  garde-robe  par  les  doses  de  Bella¬ 
done  les  plus  minimes.  Une,  deux,  quatre  pilules  contenant  cha¬ 
cune  1  centigramme  d’extrait  et  autant  de  poudre  sont  ordinairement 
suffisantes.  Quelquefois  une  simple  cuillerée  à  café  d'huile  de  ricin  ou 
de  magnésie,  prise  le  soir,  en  sus  de  la  Belladone,  complète  l'elfet  que 
l’on  n’obtenait  pas  avec  celle-ci. 

Lorsque  les  garde-robes  sont  régularisées  et  que  chaque  jour,  en  so 
présentant,  à  la  même  heure,  à  la  chaise,  le  malade  obtient  une 
évacuation,  on  suspend  l’emploi  de  l’huile  de  ricin  et  successivement 
on  diminue  la  dose  de  la  Belladone,  puis  on  en  cesse  Tusage. 

On  sait  que  bien  des  gens  ne  peuvent  obtenir  de  garde-robes  qu’a- 
près  avoir  fumé  une  pipe  ou  un  cigare  ;  est-ce  par  le  principe  sola- 
nique  commun  que  le  Tabac  et  la  Belladone  agissent  contre  la  consti¬ 
pation? 

Folie.  L’espèce  de  parenté  qui  existe  entre  la  rage  et  la  folie 
engagea,  dit  Murray,  à  essayer  la  Belladone  dans  le  traitement  de 
cette  dernière  maladie.  On  fit  des  tentatives  réitérées,  et  plusieurs 
auteurs  ont  proclamé  d’assez  nombreux  succès  ;  l’analogie,  ce  guide 
si  souvent  utile  en  thérapeutique,  devait  conduire  à  user  de  ce  moyen 
dans  le  traitement  delà  folie,  par  cela  môme  que  la  Belladone,  prise 
à  une  dose  plus  élevée,  produit  une  folie  passagère. 

T)e  nos  jours,  en  effet,  quelques  expérimen^d leurs  affirment  s'en 
être  bien  trouvés,  notamment  dans  les  monomanies  accompagnées 
d'hallucinations  fixes.  C’est  de  la  même  manière  que  M.  Moreau  (de 
Tours)  a  employé  le  datura  stramonium.  (Voy.  infrà.)  • 

Malatiles  iu>s  yeu*.  On  avait  facilement  constaté  que  toutes  les  soia- 
nées  vireuses  avaient  une  propriété  commune,  celle  de  dilater  la  pu-  ’ 
pille.  Cette  dilatation  fut  bientôt  mise  à  prolitpar  tes  chirurgiens  dans 
les  maladies  des  yeux,  d’abord  pour  faciliter  l’opération  de  la  cata¬ 
racte  par  abaissement  ou  par  extraction,  et  ensuite  pour  s’opposer  aux  ; 
coarctations  douloureuses  de  l’iris  dans  certaines  ophthalmîes,  ün  put  ' 
aussi,  par  ce  moyen,  empêcher  les  bords  de  la  plaie  de  l’iris  de  se 
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■  réunir  lorsque  l’on  avait  pratiqué  une  pupille  artificielle,  et  Himly  a 
1  proposé  reuiplo!  de  la  Ilelladone  pour  s’assurer  si  l’iris  est  adhérent, 

I  et  pour  empêcher  cette  adhérence,  en  suspendant  de  temps  en  temps 
;  son  administration,  afin  de  produire  des  resserrements  et  des  dilata' 
'  lions  alternatifs  de  l’iris.  (Mcrat  et  de  Lens,  /Jici.  de  ma/,  méd.,  t.  I, 

I  p.  49i.)  Pour  parvenir  au  but  qu'iU  se  proposent,  les  chirurgiens 
emploient  la  Belladone  de  diverses  manières  :  tantôt  ils  se  bornent  à 
faire  sur  la  paupière  et  sur  le  sourcil  de  i’ceil  [tialade  des  frictions 
avec  l’extrait,  tantôt  ils  appliquent  sur  l’œil. un  cataplasme  fait  avec 
une  décoction  de  Belladone  ;  quelques-uns  préfèrent  instiller  dans 
l’œil  môme  de  l’extrait  ou  du  suc  de  la  plante  dissous  dans  de  i’eau  ; 
enfin,  aujourd'hui  on  emploie  généralement  une  solution  d’atropine 
à  0,25  pour  100  dont  on  instille  une  goutte  entre  les  paupières.  Ce 
dernier  moyen  est  peut-être  le  plus  sûr,  et  il  n’est  pas  moins  rapide 
que  les  autres.  Parmi  les  remèdes  employés  pour  combattre  l’iritis, 

.  un  de  ceux  auxquels  la  plupart  des  ophlhalmologistes  accordent  une 
grande  efficacité,  c’est  la  Belladone  ou  le  datura  stramonium  employés 
;  de  la  manière  que  nous  venons  d’indiquer. 

D'autre  part,  M.  A.  Bérard  et  M.  Tonnelle  (de  Tours)  ont  fait  une 

ii 

'  très-heureuse  application  de  ce  moyen  au  traitement  de  la  cataracte. 

I  Non-seulement,  à  l’exemple  de  plusieurs  chirurgiens,  ils  emploient  la 
Belladone  avant  l’opération,  mais  encore  ils  en  font  usage  lorsque 
l’opération  est  exécutée  ;  et  par  là,  outre  qu’on  agrandit  le  champ  de 
ta  vision,  on  prévient  rinflanimation  et  les  adhérences  de  l’iris,  si 
communes  et  si  fâcheuses  après  l’extraction  ou  l’abaissement  du  cris- 

t’  1  ■* 

ai.in, 

» 

C’est  principalement  dans  certaines  affections  de  l’iris  qui  tendent 
à  oblitérer  la  pupille,  et  à  la  suite  de  l’opération  de  ta  cataracte,  (jue 
la  Belladone,  appliquée  de  cette  façon,  a  produit  les  effets  les  plus 
remarquables. 

■  Dans  l’iritis  membraneuse,  les  adhérences  étendues  sous  forme  de 
rayons  du  bord  de  la  pupille  au  centre  du  cristallin  s’allongent  peu  à 
peu  sous  l’influence  du  remède,  et  à  des  degrés  qui  varient  selon  leur 
'  consistance  et  leur  ancienneté. 

;  petite  circonférence  de  l'iris  devient  Inégale,  anguleuse  ;  il  s’y 
forme  de  petites  courbes  rentrantes,  comme  autant  de  petites  pu¬ 
pilles  partielles. 

■ 

Les  extrémités  de  ces  courbes,  retenues  par  les  adhérences  mem¬ 
braneuses,  offrent  alors,  et  quehiuefois  pendant  un  temps  très-long, 
des  saillies  anguleuses  qui  peu  à  peu  s’amincissent  et  disparaissent 
progressivement,  tantôt  par  suite  d’une  sorte  d’usure,  tantôt  par  un 
véritable  décollement. 

11  n’est  pas  rare  d’en  voir  les  débris  flotter  au  centre  de  la  pupille, 
jusqu’à  ce  que  l’absorption  les  ail  complètement  détruits.  Nous  avons 
vu  quelquefois,  dans  ce  cas,  les  points  d’insertion  de  ces  membranes 


224 


MÉfHCAMENTS  STUPÉFIANTS. 


à  hi  capsule  du  cristallin,  présentant  déjà  un  commencement  notalde 
d’opacité,  reprendre  peu  à  peu  leur  transparence,  et  la  vue  se  rétablir 
complétcinent. 

Dans  d’autres  cas  plus  graves,  où  la  pupille  était  presque  entière¬ 
ment  oblitérée  par  des  produits  membraneux,  M.  Tonnelle  a  pu  ré¬ 
tablir  peu  à  peu  celte  ouverture  et,  avec  elle,  la  vision. 

Dans  ce  cas,  tantôt  il  se  fait  une  petite  dilatation  partielle  de  la  pu¬ 
pille  dans  nn  point  delà  petite  circonférence  de  l’iris,  d'où  résulte  une 
sorte  de  pupille  annexe  qui  s’agrandit  progressivement;  tantôt  la  toile 
membraneuse  paraît  s’amincir  peu  à  peu  vers  son  centre;  elle  s’use, 
puis  se  déchire,  ou  bien  se  dissipe  et  se  fond  en  quelque  sorte  gra¬ 
duellement  comme  un  nuage. 

C’est  le  plus  souvent  de  cette  façon  que  les  choses  se  passent  pour 
les  fausses  membranes  qui  surviennent  à  la  suite  de  l’opération  de  la 
cataracte,  et  c'est  aussi  dans  ce  cas  que  M.  Tonnellé  obtenait  les  succès 
les  plus  complets.  Conduit  par  l’observation  à  reconnaître  que  la  ca¬ 
taracte  secondaire,  qui  rend  si  souvent  infructueuse  pour  le  malade 
l'opération  le  plus  beureusement  pratiquée,  n’est  toujours  que  le  ré¬ 
sultat  de  l’iritis  membraneuse  et  le  produit  même  des  fausses  mem¬ 
branes  propres  à  ce  genre  d’alfeclion,  il  a  appliqué  la  Belladone,  selon 
la  méthode  indiquée  plus  haut,  au  traitement  de  cette  maladie,  et 
presque  toujours  avec  un  succès  complet,  si  le  remède  était  appliqué 
à  temps.  Ce  moyen  doit  être  employé  dès  le  quatrième  jour,  époque 
où  SC  forment  ordinairement  les  produits  membraneux. 

Pour  cela,  il  importe  beaucoup  que  l’opérateur  se  fasse  une  règle 
d’examiner  avec  soin,  dès  le  quatrième  jour,  les  malades  qu’il  a  soumis 
à  l'opération,  11  n'est  pas  nécessaire  d’exposer  les  yeux  à  une  lumière 
vive  qui  pourrait  nuire  à  la  vue  ;  il  suffit  de  les  faire  ouvrir  dans  un 
demi-jour.  Si  le  malade  voit,  il  est  inutile  d’insister  ;  mais  s’il  ne  voit 
pas  nettement,  surtout  après  l’extraction,  et  qu’il  n’existe  point  de 
gonflement  inllammatoire  de  l’œil,  il  y  a  presque  certitude  qu’il  existe 
une  cataracte  secondaire,  et  il  n’y  a  aucun  inconvénient  à  s’en  assurer 
par  un  examen  prompt  et  avec  toutes  les  précautions  possibles. 

Plus  on  s'éloigne  de  l’invasion  du  mal,  plus  la  destruction  des  mem¬ 
branes  est  lente  et  difficile.  Toutefois  M.  Tonnellé  est  parvenu  à  les 
délruirc  au  huitième,  quelquefois  au  douzième  jour. 

Il  arrive  assez  souvent  que  les  membranes  ne  se  détachent  que 
d’un  côté  ;  il  ne  faut  point  s’en  inquiéter.  Si  la  Belladone  est  continuée 
suffisamment,  l’absorption  détruit  peu  à  peu  celles  qui  restent,  et  on 
les  voit  se  réduire  ù  un  petit  liséré  qui  borde  tout  ou  partie  du  burd 
pupillaire. 

Dans  le  cas  où  les  préparations  de  Belladone,  employées  comme  il 
a  été  dit,  ne  parviennent  pas  à  détruire  les  membranes  développées 
soit  à  la  suite  deriritis,  soit  h  la  suite  de  la  cataracte,  elles  ont  encore 
rimmense  avantage  de  s’opposer  à  robliléi'atlon  de  la  pupille,  qui  ne 
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manquerait  pas  de  se  rétrécir  peu  à  peu  et  de  se  réduire  à  un  point 
grisâtre  :  circonstance  qui  ne  laisse  plus  que  la  chance  aveuUireuse 
de  la  pupille  artiiicielle. 

Tonnelle  combinait  alors  l’emploi  simultané  de  la  Belladone  et 
de  raiguille,  de  manière  que  ces  deux  moyens  sc  prêtent  un  appui 
mutuel. 

Dans  les  cas  où  il  reste  quelques  rayons  membraneux,  ont  introduit 
uncaiguille  étroite,  légèrement  courbe  sur  son  plat,  tranchante  sur  les 
côtés,  dans  la  chambre  antérieure,  par  la  cornée,  on  en  dirige  la  pointe 
contre  l'iris  elle  cristallin,  et  on  coupc  rapidement  les  adhérences- 

Il  est  quelquefois  nécessaire  de  revenir  à  deux  ou  trois  reprises  ù 
celte  petite  opération,  qui  est  sans  douleur  pour  le  malade  et  toujours 
sans  aucun  inconvénient,  si  elle  est  faite  convenablemenL  La  Bella¬ 
done  doit  du  reste  Être  continuée  immédiatement  après  pour  prévenir 
de  nouvelles  adhérences  ;  le  succès  n’esl  certain  qu’à  cette  condition. 

Dans  le  cas  de  cataracte  secondaire,  lorsque  les  membranes  ont 
pris  trop  de  consistance,  et  qu’elles  sont  réfractaires  à  la  Belladone,  le 
même  procédé  doit  être  rais  en  usage  et  les  produits  membraneux 
largement  détachés  ;  mais  c’est  dans  ce  cas  surtout  que  la  Belladone 
doit  être  mise  en  usage  ;  c’est  ici  surtout  qu’elle  est  imlispeusalik* 
pour  prévenir  une  nouvelle  adhérence  qui  ne  manquerait  pus  de  se 
produire. 

Au  moyen  de  la  Belladone,  au  contraire,  le  lambeau  reste  constam¬ 
ment  flottant,  cl  rabsorptioii  ne  tarde  pas  à  le  détruire. 

On  peut  affirmer  que  do  celte  façon  on  parvient  à  triompher  presque 
constamment  de  l’affection  qu’on  a  appelée  catar'acte  secondaire,  et  qui 
est  une  des  causes  les  plus  fréquentes  de  tous  les  insuccès  de  l’opé¬ 
ration  de  la  cataracte  par  extraction. 

Dans  les  cas  les  plus  graves  et  les  plus  rebelles,  on  a  été  quelque¬ 
fois  dans  la  nécessité  de  faire  deux  ou  trois  introductions  d’aiguilles  et 
d’employer  la  Belladone  pendant  six  semaines  ou  deux  mois.  Jamais 
on  n’a  remarqué  que  remploi  prolongé  de  ce  moyen  ait  diminué  en 
quoi  que  ce  soit  la  sensibilité  de  l’œil. 

On  conçoit,  d’après  ce  qui  précède,  comment  certains  praticiens  ont 
i»u  croire  qu’ils  avaient  guéri  des  cataractes  sans  opération,  alors 
qu’il  ne  s’agissait  que  de  simples  produits  membraneux  développés  à 
la  suite  de  l'iritis. 

On  emploie  encore  avec  succès  les  préparations  de  Belladone  d’une 
manière  continue  dans  toutes  les  blessures  qui  intéressent  l’iris;  l'effet 
de  ces  lésions  étant  constamment  de  déterminer  le  resserrement, 
l’L  par  suite  l’obliléralion  de  la  pupille,  on  a  recours  à  ces  prépara¬ 
tions  dès  que  l’inflammation  a  été  suffisamment  amollie  par  l’eau 
fi’oide  ;  de  cette  façon,  on  prévient  presque  toujours  les  adhérences 
membraneuses,  et,  dans  les  cas  rares  où  l’on  ne  peut  y  parvenir,  on 
maintient  la  pupille  dans  im  état  de  dilatation  sullisaut  pcuir  que  la 
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destruction  de  ces  membranes  au  moyen  de  raigiiille  ne  présente  plus 
de  difficulté;  on  se  sert  aussi  de  ce  moyeu  dans  le  cas  d’opération  de 
cataracte  par  broiement.  On  évite  ainsi  les  adhérences  qui  s’établis¬ 
sent  trop  souvent  entre  les  débris  de  la  capsule  et  i'iris,  et  on  accélère 
de  beaucoup  la  résorption  de  ces  débris  en  les  mettant  largement  eu  ■ 
contact  avec  l'humeur  aqueuse.  L'observation  prouve  que  l'emploi  de 
la  Belladone  dans  ce  cas  est  d'une  utilité  telle,  qu’il  peut  seul  assurer 
le  succès. 

Quant  à  l’usage  qu’un  grand  nombre  de  praticiens  font  de  ce  moyen 
pour  disposer  les  malades  à  l’opération  de  la  cataracte,  on  le  réserve 
pour  l’abaissement;  mais  on  le  proscrit  d’une  manière  absolue  pour 
l’extraction. 

En  effet,  la  dilatation  artificielle  de  la  pupille,  inutile  pour  favoriser 
l’issue  du  cristallin,  expose  l’iris,  pendant  l'opération,  au  tranchant 
de  l’instrument,  et,  après  l’opération,  à  des  adhérences  vicieuses  à  la 
cornée. 

Dans  les  opbthalmies  des  enfants,  qui  s’accompagnent  si  souvent 
d’iriüs,  l’emploi  simultané  du  calomel  à  doses  fractionnées  et  de  la 
Belladone  appliquée  en  frictions  autour  de  rorbite,  rend  les  plus  uti¬ 
les  services.  La  Belladone  toutefois  doit  être  continuée  aussi  long¬ 
temps  que  l’œil  reste  sensible  à  l’action  de  la  lumière. 

Coarctation  des  «pfaincters.  Si  la  Belladone  mettait  ainsi  dans 
le  relâchement  le  muscle  de  l’iris,  elle  devait  agir  de  même  sur  les 
autres  muscles.  L’analogie  conduLsit  donc  à  faire  usage  de  la  Bella¬ 
done  dans  la  constriction  de  l’anus,  dans  celle  de  l’urètbre,  et  enfin 
dans  celle  du  col  de  l’utérus.  Ce  fut  Cbaussier  qui  eut  cette  dernière 
idée  :  chez  les  primipares  et  chez  les  autres  femmes  dont  le  col  ne 
se  dilatait  pas  après  de  violentes  et  longues  contractions  utérines, 
il  enduisait  l’ orifice  utérin  avec  l’extrait  mou  de  Belladone  associé  an 
cérat.  Cet  exemple,  suivi  par  Mandt  {/îuat's  Magazine^  t.  XIX,  p.  350). 

l’a  été  également  par  beaucoup  d'autres  praticiens,  et  Spath  a  publié 

» 

plusieurs  faits  qui  témoignent  de  l’extrême  utilité  de  ce  moyen  thé¬ 
rapeutique  {Gaz.  méd.,  1838,  n®  2),  En  même  temps,  il  convient 
quelquefois  de  donner  l’ergot  de  seigle,  afin  d’augmenter  l'énergie 
des  contractions  utérines,  pendant  qvie  la  Belladone  fait  cesser  la  rigi¬ 
dité  du  col.  ' 

LiC  cérat  que  l’on  emploie  dans  cette  circonstance,  comme  dans 
toutes  celles  où  Ton  veut  unir  l’extrait  de  Belladone  à  un  corps  gras, 
doit  être  préparé  avec  du  cérat  sans  eau  que  l’on  incorpore  selon  l’art 
avec  de  l’eau  tenant  en  dissolution  la  quantité  d’extrait  que  l’on  veut 
employer.  Il  convient  que  la  quantité  d’eau  soit  la  même  que  celle 
que  l’on  prend  pour  la  confection  du  cérat  de  Galien.  La  proportion  , 
d'extrait  de  Belladone  varie  depuis  un  quart  jusqu’à  un  huitième  de 
a  masse  totale.  ,, 
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CoiiMlricf Ion  de  l’nrèllire;  iléus;  liernies.  Le  docteur  Holbrook 
presclivait  des  lavements  avec  l’infusion  <le  quelques  centigrammes 
de  feuilles  de  Belladone,  et  des  injections  de  môme  nature,  aussi  bien 
que  des  fomentations  sur  le  périnée,  pour  combattre  la  conslriction 
spasmodique  ou  inflammatoire  du  canal  de  rurètlire(/^j^/fe/mf/cs  Scien¬ 
ces  méd.,  t.  1,  p.  3G2)  ;  et  \ViH,  chirurgien  des  dispensaires  de  Lon¬ 
dres,  a  proposé,  dans  la  môme  maladie,  d’introduire  dans  le  canal 
<les  bougies  enduites  d’un  peu  d’extrait  de  Belladone  {Journal  des  Pro- 
lyîŸs,  t.  I,  p.  97).  Enfin,  des  chirurgiens  ont  dit  s’ôlre  servis  avec  avan¬ 
tage  de  lavements  de  Belladone  et  d'applications  topiques  d'extrait 
étendu  sur  des  cataplasmes  pour  opérer  un  relâchement  dans  les 
fibres  des  aponévroses  abdominales,  dans  le  cas  de  hernie  étranglée. 
Ainsi,  Uollon  de  Sainte-Foix  a  publié  dans  le  liulletin  de  Tkéi'apeutique 
(t,  X,  1836)  rhistoire  d’une  hernie  étranglée  difficilement  réductible, 
et  dont  on  put  opérer  aisément  la  réduction  après  application  sur 
la  tumeur  d'un  épi  thème  d’extrait  de  Belladone.  Ün  lit  aussi,  dans  la 
Cazette  médicale  (1838,  n*  8),  l’histoire  de  quatre  cas  d’étranglements 
iutestinau.x,  guéris  après  l’usage  de  lavements  composés  avec  l’iiifu- 
sion  de  4  grammes  de  racine  de  Belladone  et  30  grammes  de  Heurs 
<lc  camomille. 


Douleur!  utérines,  «lïsroénorrhée,  rétcnlinn  tlii  flux  meitsiriicl. 

Lorsque  les  douleurs  utérines  dépendent  d'une  névralgie,  ce  qui  est 
assez  commun  chez  les  femmes  chlorotiques,  ou  bien  d’une  fluxion 
inflammatoire,  d’un  déplacement,  les  injections  vaginales  faites  avec 
une  forte  décoction  de  Belladone  (13  à  60  grammes  pour  un  litre  et 
■demi)  et  répétées  deu.x  ou  trois  fois  par  jour,  sont  en  général  fort 
utiles;  on  atteint  encore  le  même  but  en  injectant  dans  le  rectum 
une  petite  quantité  d’eau,  à  laquelle  on  ajoute  10  à  20  gouttes  de 
teinture  de  Belladone.  Nous  employons  encore  un  autre  procédé  dont 
nous  avons  parlé  plus  haut,  surtout  quand  les  douleurs  utérines  s’ac¬ 
compagnent  de  leucorrhée  et  d’ulcérations  superficielles  du  museau 
<le  tanche :_nûus  faisons,  avec  de  l’ouate  de  colon,  un  plumasseau  dans 
lequel  nous  enfermons  une  pilule  de  5  à  10  centigrammes  d’extrait  de 
Belladone  et  30  à  40  centigrammes  de  tannin  en  poudre;  le  plumas¬ 
seau  est  lié  avec  un  fil  double  auquel  ou  laisse  au  moins  10  h.  io  cen¬ 
timètres  de  longueur,  et  ce  petit  tampon  est  porté  avec  le  doigt  jus¬ 
qu’au  col  de  l’utérus.  Ce  pansement,  que  les  femmes  apprennent  â 
faire  elles-mêmes  sans  difficulté,  est  répété  chaque  soir ‘après  une 
injection  destinée  à  bien*  nettoyer  le  vagin  et  le  col  de  l'utérus.  Le 
lendemain,  au  réveil,  on  relire  aisément  le  tampon  au  moyen  d’un 
fil  dont  l’extrémité  est  restée  entre  les  lèvres  de  la  vulve.  Ce  panse- 
nient,  fort  simple,  a  le  double  avantage  de  guérir  des  phlegmasies  du 
col  utérin  pour  lesquelles  on  emploie  souvent  un  traitement  fort  éner¬ 
gique,  et  de  dissiper  ces  douleurs  quelquefois  si  vives  dont  la  matrice 
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est  le  siège.  Nous  n’avons  pas  besoin  d’ajouter  que  le  spéculum  est 
ici  tout  à  fait  inutile. 

Il  est  un  autre  genre  de  douleurs  utérines  qui  tient  évidemment  à 
la  rétention  du  flux  menstruel,  et  que  l’on  combat  efficacement  par 
des  applications  de  Belladone.  Les  femmes  éprouvent  tous  les  signes 
de  la  menstruation,  savoir  :  de  la  céphalalgie,  du  gonflement  des 
seins,  de  l’inappétence,  quelquefois  de  la  diarrhée,  etc.,  etc.  A  ces 
symptômes  se  joint  une  pesanteur  hypogastrique  considérable,  puis 
de  vives  douleurs  revenant  par  paroxysmes  comme  celles  de  l’enfan¬ 
tement.  Bientôt  le  sang  paraît  et  s’écoule  en  caillots;  les  douleurs 
alors  diminuciU,  et  le  flux  sanguin  est  remplacé  par  un  écoulement 
puriforme,  ayant  quelquefois  la  fétidité  des  lochies.  Cependant,  si 
l’on  a  pratiqué  le  toucher  au  moment  où  les  douleurs  avaient  le  plus 
d’intensité,  on  a  trouvé  Tutérus  très-volumineux,  l’ouverture  du  col 
resserrée.  Que  si,  huit  jours  plus  tard,  on  s’assure  de  nouveau  de 
l’état  de  la  matrice,  on  la  trouve  revenue  à  son  volume  normal. 
Bretonneau,  qui  a  parfaitement  suivi  cette  évolution  pathologique 
et  quia  insisté  avec  soin  sur  les  erreurs  de  diagnostic  auxquelles  pou¬ 
vait  donner  lieu  la  maladie  que  nous  venons  de  décrire,  a  pensé  que 
la  rigidité  du  col  utérin  s’opposait  à  récoulement  du  flux  menstruel, 
que  le  sang  s’accumulait  dans  la  cavité  de  la  matrice,  distendant 
douloureusement  le  viscère,  et  que  la  médication  la  plus  utile  consi.s- 
tait  à  porter  sur  le  col  de  rutérus  de  l’extrait  de  Belladone,  en  même 
temps  que  l’on  fait  prendre  à  la  malade  quelques  grammes  d'acétate 
d’ammoniaque. 

Le  tampon  de  Belladone,  sans  addifion  de  tannin,  appliqué  seule¬ 
ment  pendant  la  nuit,  a  ici  une  grande  efficacité  ;  mais  on  peut  tout 
simplement  porter  avec  le  doigt  et  laisser  sur  le  col  de  la  matrice  un 
petit  bol  de  5  à  10  centigrammes  d’extrait  de  Belladone. 

La  foï'me  de  dysménorrhée  que  nous  venons  de  décrire  appartient 
plutôt  aux  femmes  déjà  arrivées  à  l’âge  mûr  qu’à  celles  qui  entrent 
dans  l’adolesccnce.  Toutefois,  et  c’est  un  point  sur  lequel  les  bous 
observateurs  sont  d’accord,  la  dysménorrhée,  si  commune  à  l’époque 
de  la  puberté,  reconnaît  souvent  aussi  les  mêmes  causes  que  celles 
que  nous  venons  d'indiquer,  savoir  :  une  fluxion  utérine  et  la  réten¬ 
tion  du  sang  dans  la  cavité  de  la  matrice  subitement  distendue  et  se 
contractant  avec  énergie  pour  se  débarrasser  d’un  produit  étranger. 

On  comprend  que  chez  les  jeunes  filles  les  injections  vaginales  ou 
anales  avec  la  Belladone  sont  seules  convenables.  Les  applications 
directes  faites  avec  le  doigt  ou  à  l’aide  du  ‘spéculum  doivent  être 
proscrites  pour  des  motifs  dont  il  est  inutile  d’indiquer  la  conve¬ 


nance. 

Les  applications  locales  de  Belladone  sont  souvent  efficaces  pour 
diminuer  ou  supprimer  la  sécrétion  lactée.  Elles  sont  préférables  à 
1  iodure  de  potassium,  surtout  quand,  pour  des  raisons  particulières. 
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il  n’üst  besoin  d’agir  que  sur  une  seule  maTnelle.  Préconisé  [>ar  Golduii 
et  Hewmann,  ce  moyen  a  été  depuis  expérimenté  avec  grand  succès 
par  Frend.  Déjà.  Aran  avait  signalé  les  propriétés  antilaiteuses  do  la 
Belladone;  il  la  donnait  à  l’intérieur,  mais  non  en  applications  locales 
{Journal  kebd.f  sept.  1838). 

VoinicieiiieiitB  pendant  la  ^roasease.  Bretonneau,  frappé,  comme 
tous  les  praticiens,  de  l’extrême  difficulté  que  l’on  éprouvait  quel- 
<iuefûis  à  arrêter  les  vomissements  des  femmes  enceintes,  fut  con¬ 
duit  par  la  théorie  à  opposer  la  Belladone  à  ces  accidents.  11  pensa 
que  les  vomissements  étaient  dus  à  une  résistance  spasmodique 
de  l’utérus,  qui  refusait  de  se  laisser  distendre  par  le  produit  de  la 
conception.  Cette  résistance,  douloureuse  dans  quelques  cas,  deve¬ 
nait  par  sympathie  la  cause  des  vomissements.  Cette  idée,  à  laquelle 
on  pourrait  faire  sans  doute  de  légitimes  objections,  et  à  laquelle  son 
auteur  n’attache  lui-même  qu’une  importance  très-secondaire,  l’en¬ 
gagea  à  essayer  des  frictions  de  Belladone  sur  la  peau  de  la  région 
hypogastrique,  et  cette  médication  lui  réussit  au  delà  de  ses  espé¬ 
rances.  A  son  exemple,  nous  avons  employé  cette  médication,  et  nous 
■eu  avons  souvent  obtenu  d'heureux  résultats. 

Bretonneau  employait  une  mixture  faite  avec  l’extrait  de  Belladone 
ramolli  et  rendu  demi-liquide  à  l’aide  d'une  petite  quantité  d’eau.  Il 
préférait  de  beaucoup  cette  préparation  à  un  mélange  d’extrait  et  de 
graisse.  La  malade  fait,  deux  ou  trois  fois  par  jour,  tme  friction  sur 
la  peau  de  la  région  hypogastrique,  en  ayant  soin  de  mouiller  son 
doigt  quand  la  mixture  se  sèche,  La  friction  dure  huit  à  dix  minutes. 
Quand  elle  est  terminée,  on  recouvre  les  parties  avec  une  compresse 
mouillée,  et  par  dessus  on  place  un  morceau  de  taffetas  ciré.  11  est  rare 
que  plusieurs  jours  se  passent  sans  que  les  vomissements  aient  cessé, 
ou  qu’ils  aient  singuUèremeut  diminué. 

Mais,  dans  certains  cas  plus  graves,  et  ces  cas  ne  sont  malheureu- 
■sement  pas  rares,  la  Belladone  reste  impuissante  comme  tous  les 
autres  moyens,  et  il  ne  reste  souvent  que  la  triste  et  regrettable  res¬ 
source  de  l’avortement  provoqué. 

Dans  une  circonstance  où  cette  opération  allait  être  pratiquée  pour 
sauver  la  femme,  Cazeaux,  qui  avait  essayé  vainement  la  Belladone 
suivant  la  méthode  de  Bretonneau,  pensa  qu’il  obtiendrait  un  effet 
plus  sûr  en  appliquant  sur  le  col  même  et  dans  la  cavité  du  col  une 
grande  quantité  d'extrait  de  Belladone,  et  cette  petite  opération,  qu'il 
-répéta  une  fois  plusieurs  jours  de  suite,  amena  une  guérison  rapide 
et  inespérée. 


SaiiTaiions,  La  sécheresse  produite  si  facilement  par  la  Belladone 
indiquant  une  diminution  rapide  et  considérable  des  sécrétions  sali¬ 
vaire,  buccale  et  pharyngienne,  Ebslein  de  Breslaw  a  pensé  à  utiliser 
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cette  propriété  de  la  Belladone  pour  combattre  des  salivations  exa¬ 
gérées.  Le  siiirale  d’atropine  donné  à  rintéricur  à  la  dose  d’un  à 
deux  milligrammes  diminua  cette  sécrétion  chez  plusieurs  malades. 
L’amélioration  Tnt  plus  marquée  encore  avec  un  milligramme  et  demi 
administré  en  injection  sous-cutanée,  mais  la  guérison  ne  put  être 
complète  (Berliner  Cl.  W.  187d,n^23). 


c;or|u«iiicli«.  L’analogie  a  encore  conduit  Bnchhave  (Murray, 
med,,  t.  I,  p.  048)  à  administrer  la  Belladone  dans  la  coqueluche.  On 
croyait  voir  dans  cette  maladie  un  spasme  des  bronches,  de  la  glotte 
et  des  muscles  respirateurs.  Que  cette  opinion  sur  la  nature  de  cette 
maladie  soit  juste  ou  non,  toujours  est-il  que,  dès  que  la  période 
convulsive  de  la  coqueluche  est  commencée,  l’usage  de  la  Belladone 
est  suivi  de  résultats  fort  avantageux.  Bretonneau  administrait  la 
poudre  de  Belladone  invariablement  en  une  seule  dose,  soit  le  matin, 
soit  le  soir;  il  commençait  par  1  centigramme  d’extrait  et  augmentait 
tous  les  deux  jours  de  1  centigramme  jusqu'à  ce  que  la  toux  soit 
très-notablement  amendée.  Si,  après  quelques  jours,  le  mal  restait 
stationnaire,  il  augmentait  encore,  de  manière  toutefoisà  ne  jamais  pro¬ 
duire  d’elfets  toxiques.  Si,  avec  la  même  dose,  il  voyait  le  mal  rétro¬ 
céder,  il  diminuait  graduellement,  et  ne  cessait  entièrement  que  lors¬ 
que  la  co((ueluche  était  réduite  aux  termes  d’un  simple  catarrhe.  Nous 
avons  pu  nous-mêmes  constater  bien  souvent  la  remarquable  efCc;i- 
citc  de  ce  moyen;  mais  nous  sommes  dans  riiabitude  de  donner  con¬ 
curremment  quelques  vomitifs,  lorsque  la  Belladone  n’agit  pas  aven 
assez  de  rapidité.  D’autres  associent  ce  médicament  de  la  manière 
suivante  :  poudre  de  Belladone,  20  centigrammes  ;  extrait  aqueux 
d’opium,  20  centigrammes  ;  extrait  de  valériane,  2  grammes  pour 
seize  pilules;  en  prendre  de  une  à  quatre  par  jour.  Pour  les  enfants 
qui  répugnent  à  prendre  des  pilules,  nous  faisons  composer  le  sirop 
suivant  :  extrait  de  Belladone,  20  centigrammes;  faites  dissoudre  dans 
sirop  d’opium  et  de  Heurs  d’oranger,  de  chaque  30  grammes  ;  en 
prendre  dans  les  vingt-quatre  heures  depuis  une  jusqu'à  huit  cuille¬ 
rées  à  café.  Cette  méthode  nous  a  paru  beaucoup  moins  efficace  que 
celle  que  Bretonneau  a  conseillée. 

Depuis  que  l’atropine  est  entrée  dans  le  domaine  de  la  Ihérapeuli- 
que,  nous  la  substituons  à  la  Belladone.  Nous  faisons  préparer,  pour 
les  enfants  très-jeunes,  une  mixture  contenant  I  centigramme  do 
sulfate  neutre  d’atropine  pour  200  grammes  d’eau  distillée  ;  3  gram¬ 
mes,  c’est-à-dire  une  cuillerée  à  café,  de  la  solution  répondent  donc 
îiun<|uart  de  milligramme  de  sel  d’atropine.  Le  médicament  est 
donné  d’abord  à  la  dose  d’une  cuillerée  à  café,  et  successivement  à 
des  doses  plus  élevées,  en  ayant  soin,  si  l’on  augmente  les  doses,  de 
les  donner  ensemble,  d'un  seul  coup,  le  matin  à  jeun,  et  non  pas, 
dans  le  courant  de  la  journée. 
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Mais,  si  la  Belladone  administrée,  soit  dans  la  coqueluche,  soit  dans 
divers  catarrhes  qui  s’accompagnent  de  symptômes  nerveux,  procure 
souvent  la  sédation  que  l’on  attend,  d'autre  part  il  arrive  que  bien 
souvent  elle  cause  une  insomnie  contre  laquelle  il  convient  de  lutter, 
soit  avec  l'opium,  soit  avec  la  valériane  ;  et  c’est  cette  considération 
surtout  qui  nous  engage  à  prescrire  quelquefois  ces  deux  médica¬ 
ments  en  même  temps  que  la  Belladone. 

AKtiime.  Dans  l’asthme  dit  essentiel,  nous  voulons  parler  de  celui 
qui  ne  s’accompagne  d’aucune  altération  organique  appréciable  du 
cœur  ou  du  poumon,  sauf  quelquefois  de  l’emphysème  pulmonaire, 
et  qui  souvent  est  tout  à  fait  intermittent,  on  retire  quelque  avantage 
de  l’administration  de  la  Belladone  à  l’intérieur  ;  mais  ces  bons  ré¬ 
sultats  ne  peuvent  se  comparer  à  ceux  que  l’on  obtient  en  faisant 
fumer  la  feuille  sèche  mêlée  à  du  tabac  ou  seule.  Nous  avons  vu  deux 
fois  des  dyspnées  intermittentes,  durant  depuis  longtemps  et  revenant 
chaque  nuit  avec  une  opiniâtreté  désespérante,  céder  complètement 
par  l’usage  de  la  fumée  de  Belladone  ou  de  datura  stramonium.  Sou¬ 
vent  encore  nous  avons,  sans  guérir  parfaitement  le  malade,  produit 
une  amélioration  qu’aucune  autre  médication  n’avait  obtenue. 

Bretonneau,  l’homme  qui  maniait  le  mieux  les  médicaments  de  tous 
ses  contemporains,  se  louait  au  contraire  beaucoup  de  l’usage  interne 
de  la  Belladone  dans  le  traitement  de  l’asthme  nerveux.  Pendant 
l’accès,  il  comptait  plutôt  sur  les  cigarettes  de  Belladone  ou  de  stra- 
moine;  mais  il  a  surtout  eu  recours  à  l'emploi  intérieur  de  la  Bella¬ 
done  pour  prévenir  le  retour  de  la  maladie. 

11  prescrivait  aux  malades  pendant  plusieurs  mois,  et  même  plusieurs 
années  de  suite,  en  laissant  des  intervalles  d’autant  plus  grands  que 
les  effets  obtenus  étaient  plus  satisfaisants,  il  prescrivait,  disons-nous, 
en  une  seule  dose,  comme  pour  la  coqueluche,  de  1  à  lO  centigrammes 
de  poudre  de  racine  de  Belladone,  unis  à  moitié  moins  d’extrait  de  la 
même  plante.  Il  n’attachait  pas  beaucoup  d’importance  à  ce  que  l’on 
prît  de  fortes  doses,  pourvu  que  l’économie  restât  d’une  manière 
permanente  sous  l'influence  du  médicament,  ce  qui  se  constate  par 
un  léger  sentiment  de  sécheresse  de  la  gorge,  par  la  dilatation  habi¬ 
tuelle  des  pupilles  et  par  des  garde-robes  en  général  plus  copieuses 
et  plus  faciles. 

Pendant  longtemps  des  cigarettes  préparées  par  un  certain  Espîc, 
de  Bordeaux,  ont  joui  d’une  grande  renommée  dans  le  traitement  de 
l'asthme  essentiel  et  des  catarrhes  pulmonaires  compliqués  d’accidents 
nerveux.  Elles  se  préparent  de  la  manière  suivante  : 


Pr*  :  Feuilles  choisies  de  Delladone,. . . . , 

20  centigrammes* 

—  de  jusquîame  ...  * 

15  — 

^  de  stramoitie. .... 

(G  — 

—  de  phellaudre  aquatique 

5  — 
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Extrait  gûinmetix  d'opium. . . . . . . .  H  milligrainmea. 

Eau  do  laurier-cerise....... . .  q.  a. 


T.GS  feuilles,  séchées  avec  soin  et  mondées  de  leurs  nervures,  sont 
hachées  et  mélangées  exactement.  L’opium  est  dissous  dans  quantité 
suffisante  d’eau  de  laurier-cerise  -,  le  solutnm  est  réparti  également 
sur  la  masse. 

Le  papier  qui  sert  à  confectionner  les  cigarettes  est  préalablement 
lavé  avec  le  maccratum  des  plantes  ci-dessus  décrites  dans  reau  dis¬ 
tillée  de  laurier-cerise,  et  séché  convenablement. 

Fumer  deux  à  quatre  cigarettes  par  jour. 

Le  docteur  Guyot-Dannccy,  de  Bordeaux  {Jmrnal  de  Bordeaux,  sep¬ 
tembre  1801),  fait  observer  ([ue  dans  la  combustion  des  papiers  bel¬ 
ladones  une  partie  brûle  incomplètement  et  fournit  des  vapeurs 
irritantes  pour  les  organes  respiratoires  des  asthmatiques.  11  propose 
(le  remplacer  le  papier  par  des  feuilles  fraîches  de  Belladone  que  Ton 
I)îonge  pendant  vingt-quatre  heures  dans  une  solution  salpêtrée  à  10 
pour  100.  Ces  préparations  se  consument  en  totalité. 


némoptysie.  Sc.hrœdcr,  drns  l’hémoptysie,  a  conseillé  de  faire  res¬ 
pirer  la  fumée  des  feuilles  de  Belladone  brûlées  sur  des  charbons.  Il 
affirme  que  l’héinorrhagle  pulmonaiie  s’est  toujours  arrêtée  presque 
immédiatement  après  l’emploi  de  ce  remède. 

ScarTafine.  II  nous  reste  à  parler  de  la  propriété  remarquable  qu’au¬ 
rait  la  Belladone  de  préserver  de  la  scarlatine.  Hufeland  est  celui  qui 
a  le  plus  contiihué  à  accréditer  cette  idée,  qui  d’ailleurs  appartient  à 
llalmemann  ;  il  affirme  qu’en  administrant  la  Belladone  aux  personnes 
soumises  fi  la  contagion  de  la  scarlatine,  elles  ne  la  contracteront  pa.s  , 
dans  le  moment.  Les  journaux  allemands  fourmillent  de  faits  qui  sem¬ 
blent  confirmer  cette  singulière  idée.  Quelque  imposantes  que  soient 
les  autorités  qui  vantent  la  vertu  prophylactique  de  la  Belladone  dans 
le  cas  qui  nous  occupe,  nous  avouerons  que  nous  ne  pouvons  que  res-  . 
1er  dans  le  doute,  attendu  que  nous  ne  savons  jusqu'à  quel  point  les 
praticiens  dont  nous  récusons  ici  presque  entièrement  les  conclusions 
avaient  justement  apprécié  tous  les  eifets  des  influences  épidémiques. 
La  Belladone  administrée  dans  ce  but  se  donne  à  la  dose  de  1  centi¬ 
gramme  plusieurs  fois  par  jour,  soit  en  poudre,  soit  en  extrait. 


Empoisonnement  psr  l’opinm,  nnlatrotktame  de  la  Dellndone. 

Dès  lo'ÏO,  Prosper  Alpin  avait  observé  qu’en  associant  l’Opium  à  la  Bel¬ 
ladone,  cette  dernière  substance  paraissait  moins  active  ;  d’autre  part,  ^ 
on  connaissait  de  nombreux  faits  d'empoisonnement  par  la  Belladone  ; 
guéris  par  la  dhériaque.  Giacomini  alla  plus  loin  :  il  formula  d’une 
manière  précise  l'opposition  de  certaines  propriétés  de  l'Opium  et  de  , 
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la  Belladone.  Vers  la  môme  époque,  Graves  et  Gorrigan  observèrent, 
d’autre  part,  que  la  Belladone  réussissait  très-bien  dans  les  cas  de  dé- 
I  lire  accompagnés  de  constriction  de  la  pupille,  tandis  que  l’Opium 
I  donnait  de  meilleurs  résultats  quand  la  pupille  était  dilatée.  Gnlin,  en 
ISoi,  le  docteur  Anderson  lut  devant  la  Société  physiologique  d’Edim¬ 
bourg  un  travail  dans  lequel  il  affirma  nettement  l’antagonisme  de 
l’opium  et  de  la  Belladone.  Il  apporta  à  l'appui  de  cette  théorie  deux 
-observations  très-remarquables  :  dans  la  première,  il  s’agissait  d’un 
individu  qui,  ayant  été  empoisonné  par  une  forte  dose  de  chlorhydrate 
de  morphine,  fut  guéri  par  2-4  grammes  de  teinture  de  Belladone.  La 
seconde  avait  trait  à  une  femme  qui  avait  tenté  de  se  suicider  en  avalant 
20  grammes  de  laudanum.  La  pompe  stomacale,  réiectricité  et  d’au¬ 
tres  moyens  avaient  été  employés  sans  succès,  lorsque  Anderson  se 
décida  à  employer  la  teinture  de  Belladone.  Une  once  fut  administrée 
en  une  fois,  plus  deux  drachmes  au  bout  d’une  demi-heure,  et,  au  bout 
<le  cinq  heures,  tous  les  symptômes  de  rintoxication  opiacée  avaient 
tlisparu. 

Depuis  cette  époque,  plusieurs  médecins  suivirent  son  exemple. 

Le  docteur  .Manev,  de  Cincinnati,  lit  connaître  le  résultat  d‘un  sem- 
blahîe  traitement,  dans  lequel  la  Belladone  avait  été  seule  employée, 
et  enfin,  en  1859,  parut,  dans  l'Union  7nédicaie,  un  mémoire  de  Benja¬ 
min  Bell,  dans  lequel  deux  cas  d'intoxication  par  la  morphine  avaient 
été  avantageusement  combattus  par  des  iujeclions  hypodeiMiiiques  d’a¬ 
tropine. 

I  Depuis  la  publication,  en  France,  du  mémoire  de  Benjamin  Bell, 
MM.  Béhier,  Blondeau,  Lubelsky,  Dodeuil  et  nous-mêmes,  avons  pu¬ 
blié  des  faits  semblables  (voyez  Bulletin  de  Thérap.,  I8tj6,  et  G.  Paul, 
Thèse  d’agrégation,  De  l’ antagonisme  en  pathologie  et  m  thérapeutique). 

Dans  ce  mode  de  traitement,  une  chose  est  à  remarquer  :  c’est  que 
l’on  peut  donner  aux  malades  de  très- hautes  doses  de  Belladone  sans 
voir  apparaître  les  signes  de  l'intoxicalion  belladouée,  pendant  que 
,  les  symptômes  du  narcotîsme  s’amoindrissent.  Nous  en  avons  cité 
j  un  exemple,  que  nous  croyons  très-prohant,  dans  le  Bulletin  de  Théra¬ 
peutique  (t.  LXVII,  p.  U20). 

Celte  action  de  la  Belladone  sur  les  phénomènes  de  l’empoisonnc- 
,  ment  par  l’Opium  est  <lémontrée  encore  par  les  travaux  du  comité  de 
I  Dublin  {^Rapport  of  ihe  commùtee  of  tke  h'itish  medical  association  to  inves- 
(igaie  ihe  action  of  medkines  par  John  IIuguos-Bennett mei/ûaf 
Journal  du  3  octobre  au  19  décembre  1874), 

Mais  il  ne  faut  pas  oublier  un  point  capital  dans  ce  problème  de  ran- 
lagonisme.  Il  faut,  pour  que  l’antagonisme  puisse  se  constater,  quele.s 
•deux  forces  opposées  ne  soient  pas  excessives  et  ne  soient  pas  capa¬ 
bles  de  détruire  l’organisme.  Quand  un  homme  est  debout  et  qu’on 
le  pousse  par  derrière,  si  l'on  vient  opposer  par  devant  une  force  égale 
^  et  de  sens  contraire,  l’homme  restera  debout  et  en  repos  si  ces  deux 
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forces  opposées  sont  équivalentes.  Mais  st  on  cherchait  A  constater  ce 
même  antagonisme  sur  un  homme  placé  entre  deux  locomotives  qui 
marchent  l’une  contre  l’autre,  ce  n’est  plus  un  équilibre  qu’on  retrou¬ 
vera,  mais  la  destruction  complète  de  l’homme  et  peut-être  des  ma¬ 
chines.  L’antagonisme  apparaîtra  donc  le  mieux  avec  des  forces 
modérées.  C’est  là  ce  que  n’ont  pas  compris  la  plupart  des  expérimen¬ 
tateurs  qui  l’ont  nié  parce  qu’ils  se  sont  mis  dans  l’impossibilité  de 
le  voir.  Un  peu  de  bon  sens  eût  mieux  valu, 

Pourtant  la  conviction  a  été  loin  d’être  générale,  et  l’antagonisme 
de  l’opium  et  de  la  Belladone  n’a  pas  été  regardé  comme  démontré 
par  un  certain  nombre  de  médecins.  Cela  tient  à  ce  que  ce  problème 
est  complexe  et  renferme  plusieurs  phénomènes  d’ordres  différents. 

Est-il  vrai  que  la  Belladone  fasse  cesser  le  narcotîsme,  et,  réci¬ 
proquement,  que  l’opium  fasse  cesser  les  symptômes  de  l’intoxication 
helladonéc?  A  celle  première  question,  il  faut,  suivant  nous,  répondre 
par  l’affirmative,  surtout  pour  la  première  partie. 

Les  faits  que  nous  avons  cités  à  propos  de  l’opium  employé  comme 
médicament  de  l’intoxication  belladonée,  et  ceux  qui  précèdent,  le 
prouvent  d’une  manière  irrécusable,  suivant  nous.  On  peut  même 
ajouter  que  la  quantité  d'opium  nécessaire  pour  combattre  i’in- 
toxication  belladonée  doit  être,  selon  M.  Béhicr,  plus  élevée  que  la 
dose  de  Belladone  administrée. 

L’économie  reste-t-elle  indifférente  à  l’action  d’un  mélange  d’atro¬ 
pine  et  d’opium? 

On  peut  encore  ici  répondre  par  l’affirmative,  quand  les  doses  ne 
sont  pas  excessives.  iMais,  dans  ce  dernier  cas,  l’antagonisme  n'e.xiste 
plus,  M,  Claude  Bernard  et  M.  Vella,  en  étudiant  l’antagonisme  du 
curare  et  de  la  strychnine,  ont  bien  établi  cette  distinction,  et  c’est 
pour  ne  Tavoir  pas  observée  que  M.  Camus,  employant  des  doses  beau¬ 
coup  trop  fortes,  est  arrivé  à  nier  l’antagonisme - 

Voici  comment  AI.  Claude  Bernard  explique  l’antagonisme  du  curare 
et  de  la  slrvchnine  : 

«  Le  curare  est  une  substance  qui  agit  particulièrement  sur  les  sé¬ 
crétions  pour  en  augmenter  l’activité  dans  des  proportions  souvent 
considérables.  Or,  dans  rempoisonnement  par  la  strychnine,  le  cu¬ 
rare  doit  agir  en  favorisant  l’élimination  de  la  strychnine  par  la 
suractivité  qu’il  donne  à  toutes  les  sécrétions  et  en  particulier  à  la  sé¬ 
crétion  urinaire  ;  car,  lorsqu'un  poison  est  entré  dans  le  sang,  il  n’y  a 
guère  d’autre  moyen  que  rélimination  pour  combattre  ses  effets.  On 
ne  peut  donc  sauver  un  individu  empoisonné  par  la  strychnine  qu’au- 
tant  que  la  dose  qui  a  été  prise,  quoique  mortelle,  ne  sera  pas 
exagérée;  car,  si,  après  l’action  éliminalrice  du  curare,  il  reste  encore 
assez  de  strychnine  pour  tuer,  l’empoisonnement  reprendra  comme  si 
l'on  n’avait  rien  fait.  » 

3®  Le  problème  de  l’antagonisme  a  été  posé  d’une  tout  autre  ma- 
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nière,  qui  consiste  à  recliercher  si  deux  substances  ont  sur  chaque  élé¬ 
ment  de  l’organisme  une  action  opposée  telle  que,  données  toutes 
deux  à  la  fois  et  dans  certaines  proportions  équivalentes,  elles  n’alté¬ 
reront  pas  l’équilibre  de  l’organisme,  comme  dans  une  bonne  balance 
deux  poids  égaux  ne  changent  pas  l’équilibre.  Celte  dernière  question 
ne  peut  se  juger  que  par  des  expériences  sur  les  animaux.  Or,  quand 
il  s’agît  de  Belladone,  il  ne  faut  pas  oublier  que  certaines  espèces  ani¬ 
males  sont  moins  impressionnées  que  d’autres.  Le  lapin,  d’après 
M.  Bouchardat,  peut  manger  impunément  des  feuilles  de  Belladone  et 
rendre  de  l'atropine  dans  ses  urines,  si  bien  qu’on  avait  proposé  de 
fabriquer  l’atropine  en  nourrissant  des  lapins  de  feuilles  de  Belladone, 
Giacomini  prétend  que  les  chèvres  jouissent  de  la  même  immunité.  Le 
cabiaL  et  le  rat,  d’après  M.  Meuriot,  sont  dans  le  même  cas. 

Ajoutons  que,  quand  il  s’agit  de  phénomènes  cérébraux,  comme 
ceux  que  produisent  l’Opium  et  la  Belladone,  les  animaux  inférieurs 
ne  donnent  qiie  peu  de  renseignements.  C’est  donc  chez  le  chien,  le 
chat,  le  cheval  (Trasbot)  et  l’homme  que  l’on  peut  arriver  à  résoudi-e 
ce  problème. 

Les  expériences  de  Benjamin  Bell  faites  sur  le  lapin, celles  de  M. Ca¬ 
mus  (de  Saint-Quentin)  {Gaz.  hebd.^  1863)  faites  sur  le  lapin  et  le  moi¬ 
neau,  celles  du  docteur  Bois(d’Aurillac)((rOz.  des  IJâp.,  17  juin  1865), 
sont  donc  encore  insuffisantes.  Nous  espérions  que  la  thèse  de  M.  Meu¬ 
riot  renfermerait  des  détails  à  ce  sujet,  mais  l’action  de  la  Belladone 
n’y  a  été  comparée  qu'à  celle  du  bromure  de  potassium. 

Siubstances  Hynar^lques  de  la  Belladone.  Les  autres  SOlanées  vi- 
reuses,  datura,  jusquiame  et  tabac,  ont  une  action  presque  identique, 
et  jouissent  du  môme  pouvoir  mydriaUque.  Si  la  Belladone  est  em¬ 
ployée  comme  antispasmodique,  on  pourra  lui  associer  l’opium,  l’a¬ 
cide  cyanhydrique  et  la  lobéiie.  Si,  au  contraire,  l’atropine  a  été  em¬ 
ployée  comme  sédatif,  on  pourra  administrer  dans  le  même  sens  le 
bromure  de  potassium,  la  quinine,  l’ergot  de  seigle  et  l’arsenic. 


^ubutances  nntajs^ouutvfl.  Nous  avons  établi  plus  haut  ce  qu’il  fallait 
entendre  par  antagonisme  ;  il  ne  sera  question  ici  que  de  l'action  sur  la 
pupille.  Il  faut  citer,  comme  antagonistes  à  ce  point  de  vue,  la  .stry¬ 
chnine,  ropium  et  surtout  la  fève  de  Calabar, 

CoDtre-poisona.  Le  tannin  et  les  substances  qui  en  renferment 
annulent  l’eflét  de  l’atropine. 


MODES  D’ADMINfSTnATlON  RT  DOSES. 

» 

La  forme  la  plus  simple  et  la  plus  convenable  pour  administrer  la 
Belladone  à  l’intérieur  serait  la  poudre  de  racines  ou  de  feuilles,  si  la 
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poudre  était  toujours  fraîche  :  on  devrait  commencer  par  1  à  2o  cen 
tigrammes  le  premier  jour,  et  il  est  rare  de  pouvoir  porter  la  dose  plus 
iiaut  que  60  centigrammes  ou  \  gramme,  sans  déterminer  des  phéno¬ 
mènes  cérébraux  assez  violents.  Les  feuilles  elles  tiges  en  infusion  se¬ 
ront  prescrites  à  la  dose  de  30  centigrammes  à  t  gramme  et  demi, 
et  nous  insistons  d'autant  plus  sur  ces  doses,  que  beaucoup  d’auteurs, 
qui  probablement  se  sont  servis  de  feuilles  altérées,  conseillent  de 
prendre  l’infusion  de  -4  grammes  de  la  plante  :  or  nous  avons  déter¬ 
miné  plusieurs  fois  le  délire,  la  diarrhée  et  une  énorme  dilatation  des 
pupilles  avec  l’infusion  de  60  centigrammes.  En  décoction,  pour  l’usage 
interne,  la  dose  sera  la  môme  que  pour  l’infusion  j  l’extrait  a  une  acti¬ 
vité  un  peu  moindre  que  celle  de  la  poudre;  la  teinture  alcoolique  se 
prend  à  la  dose  de  6, 12,  24  et  même  36  gouttes.  Gomme  prophylacti- 
(|ue  de  la  scarlatine,  on  fait  prendre  4  gouttes  de  teinture  de  Belladone 
dans  un  demi-verre  d’eau  sucrée  et  l’on  administre  une  cuillerée  à 
bouche  de  ce  mélange  toutes  les  heures;  on  augmente  la  dose  de  2 
gouttes  de  teinture  toutes  les  deux  heures  jusqu’à  10  ;  moitié  dose  pour 
les  jeunes  enfants.  Pour  l’usage  externe,  on  n’emploie  guère  que 
l’extrait,  la  teinture  alcoolique  et  la  décoction.  Les  doses  ne  peuvent 
])as  être  indiquées,  car  elles  varient  suivant  les  circonstances.  Les  dé¬ 
coctions  dont  nous  nous  servons  souvent,  pour  l’usage  externe,  sont 
faites  ordinairement  avec  30  on  60  grammes  de  la  plante  pour  un  à 
deux  litres  d’ean.  Le  suc  des  baies  de  Belladone  ne  s’emploie  guère  que 
dans  les  maladies  des  yeux  ;  on  en  instille  une  ou  deux  gouttes  entre 
les  paupières. 

Aujourd’hui  on  préfère  généralement  employer  le  sulfate  d'atropine, 
sel  cristallisé  et  bien  défini. 

C’est  ici  le  lieu  d’ajouter  que,  depuis  quelques  années,  l'atropine 
est  utilisée  d’une  manière  heureuse  par  la  méthode  nouvelle  des  in¬ 
jections  sotis-culanées,  autrement  dite,  méthode  hypodermique. 

Cette  méthode  est  due,  comme  on  lésait,  au  docteur  Alex.  Wood, 
d’Édîmbourg.  Lorsque  M.  liéhier  l’introduisit  en  France,  on  fit  une 
grande  quantité  d’injections  hypodermiques  avec  une  solution  de  sul¬ 
fate  d’atropine.  On  obtint,  il  est  vrai,  des  succès,  surtout  lorsqu'il  s'agit 
de  calmer  les  douleurs  de  la  cystite.  Mais  on  ne  tarda  pas  à  s’aperce¬ 
voir  que  la  tolérance  pour  l’atropine  est  très-variable.  Beaucoup  d’ac¬ 
cidents  survinrent  et  ils  furent  tels  que  beaucoup  de  médecins  renon¬ 
cèrent  aux  injections  sons-cutanccs  et  que  la  mélhode  faillit  être 
compromise. 

Aujourd’hui,  on  se  borne  à  des  injections  de  1  à  3  milligrammes 
pour  le  premier  jour  et  l’on  augmente  ensuite  en  raison  de  la  tolé¬ 
rance.  Malgré  ces  pi‘écautio[is,  les  injections  de  sulfate  d’atropine  ont 
été  presque  complètement  délaissées  et  remplacées  la  plupart  du 
temps  par  des  injections  de  chlorhydrate  de  morphine,  avec  lesquelles 
on  a  beaucoup  moins  d’accidents  à  redouter. 


OATURA. 
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Un  des  plus  heureux  efl'ets  des  injections  sous-cutanées  de  sullale 
j  d'atropine  a  été  de  guérir  des  contractures  musculaires  consécutives 
ù  des  attaques  d’hystérie.  Le  docteur  Boissarie  a  pu  faire  cesser  en 
quelques  jours,  à  l’aide  de  trois  injec  tions  seulement,  des  contractures 
de  cet  ordre  persistant  depuis  deux  mois  chez  une  dame  hystérique 
{Bulletin  de  Tkér.,  1865, 1. 1,  p.  380,  et  Gaz,  des  hôpitaux).  On  a  obtenu 
un  aussi  beau  succès  à  la  clinique  de  la  Cbarité  sur  une  jeune  hysté¬ 
rique  de  vingt-trois  ans  atteinte  de  contracture  depuis  quinze  jours. 
Il  suffit  d’une  seule  injection  de  9  milligrammes  de  sulfate  d'atropine 
qui  amena  dans  la  journée  un  peu  de  délire.  Deux  jours  après,  la 
malade  quittait  l’hôpital  parfaitement  guérie.  {Buileiin  de  7'ltét'.^  1866, 
t.  II,  p.  473). 


MANDRAGORE. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


Mmidiagore  (Âtt'opa  Alandmgora,  L.), 
plante  très- voisine  de  la  précédente,  et 
i  jouissant  des  méines  propriétés.  Elle  tîre 
j  son  nom  de  pavSpa;,  étable^  et  àyotupOt  nuî’ 
sibZe.  Elle  croît  en  Italie,  en  Espagne^  etc. 
Ses  raejnest  fort  grosses,  semblables  h 
celles  de  Isl  betterave  blanche^  souvent 
I  biFurquées,  ont  été  comparées  au^  cuisses 
de  riionime;  d*où  on  îes  a  appelées  m- 
fhropomorphon  et  semifiomo.  Mâttbiolo 
raconte  que  c’est  une  sorte  de  profession 
en  Italie  de  préparer  des  racines  de  Man¬ 
dragore,  et  de  leur  donner  des  formes 
Immaines.  Ses  fruits  ont  le  volume  d’une 


petite  pomme,  et  s'appellent  pommes  f/e 
Mandrui/ore. 

On  nomme  Mandragore  mâle,  dans  le.s 
vieux  auteurs,  une  variété  à  fruits  ronds, 
et  /e?ne/ùi  celle  dont  le  fniil  est  allongé, 
Palbs  dit  qu*en  Sibérie  la  Mandragore 
s’appelle  té(e d'Adam,  et  qu’elle  est  répu¬ 
tée  jouir  de  propriétés  surnaturelles  (Mé- 
rat  et  Delens), 

Les  feuilles  de  cetle  plante  devraient 
entrer  dans  le  baume  tranquille  et  dans 
rgnguent  populéum  :  on  leur  substitue 
les  feuilles  de  belladone,  qui  font  partie 
de  ces  médicaments  composés. 


\ 


THKIiAPEÜTIQUE. 

La  Mandragore,  autrefois  fameuse  parce  qu'elle  était  employée  pai* 
les  magiciens  et  les  prétendus  sorciers  pour  donner  des  hallucinations 
bizarres  et  troubler  la  raison,  se  range  tout  à  côté  de  la  belladone 
pour  ses  propriétés  toxiques  et  thérapeutiques;  elle  est  toutefois 

I  beaucoup  moins  active  que  celte  dernière.  Aujourd'hui  elle  est  tout  à 
fait  inusitée,  parce  qu’on  peut  la  remplacer  avantageusement,  soit 
par  la  belladone,  soit  par  les  autres  solanées  vircuses. 

I 

i 

*  DATUltA. 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


Lo  Dafura  sttamordum  (Stramoîne, 
pomme  épineuse,  endormie*  L,),  est  une 
plante  annuelle*  indigène,  qui  croît  dans 
Ses  lieux  IncuUes  et  qui  fleurit  en  juin. 


Parties  mdéei.  Toute  la  plante. 
CmmctèreŸ  f/otanifues.  Tige  herbacée, 
rameuse*  haute  de  1  à  5  pieds;  feuilles 
grandes,  ovales*  sînuées  et  pétiolées  ; 
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fleurs  blanch«53  ou  violettes  très-grandes  î 
calice  lubuleux,  ventru^  pentagone  î 
5  divisions  ;  corolle  înfutidibuliforme, 
dont  le  Tube  est  long  et  présente  5  an¬ 
gles*  5  plis  et  5  pointes^  stigmate  en  fer 
à  cheval  ;  capsule  hérissée  de  piquants, 
ovoïde,  coiUçnatu  des  graines  brunâtres^ 
réni formes  et  inégales  k  leur  surface, 

L*odeur  du  Datura  stramonium  est  yÎ- 
reuse  et  nauséabonde  j  sa  saveur  est  âcre 
et  amère. 

Brandea,  en  analysant  les  semences  de 
cette  plante,  y  a  découvert  un  jjrincipe 
immédiat  alcaloïde,  combiné  h  Tacide 
ma]i<|uej  qu'il  a  nommé  On  ren¬ 

contre  cette  substance  principalement 
dans  les  feuilles  et  dans  les  semences. 
On  Tobtient  en  prismes  brillants,  inco¬ 
lores,  groupés.  Elle  est  un  peu  volatile, 
soluble  dans  28U  parties  d'eau  froide  et 
dans  7'2  parties  d'eau  bouillante,  La  da- 
lurine  est  soluble  aussi  dans  Falcool, 
moins  soluble  dans  l’éther  ;  elle  donne 
des  sels  qui  cristallisent  bien.  Ses  effets 
sont  très-analogues  à  ceux  de  l'atropine. 

Le  Datura  stramonium  a  reçu  les  mêmes 


applications  que  la  belladone.  Ses  pré¬ 
parations  sont  les  mêmes,  h  part  le  de¬ 
gré  d^activilé*  qui  est  à  peu  près  double, 
U  y  aura,  par  conséquent  quelque  diffé¬ 
rence  avec  la  belladone  dans  Tadminb- 
iration  des  doses  de  ce  médicament. 

Les  formes  les  plus  employées  sont  : 
la  poudre,  rexirait,  les  fumigations  et  la 
teinture  alcoolique. 

On  compose^  avec  les  semences  du 
Datura,  un  um  dont  la  formule  est  em* 
ployée  à  la  pharmacopée  batave, 

Pr.  :  Semonce  de  Datura 

stramonium  ,  .  2  part. 

Alcool  rectifié  .  ,  1 

Vin  de  Malaga  ,  ,  H 

Cest,  diaprés  Soubeiran,  mie  fort 
bonne  préparation. 

Ce  que  nous  aurons  pu  dire  du  Datura 
stramonium  doit  s'appliquer  A  peu  près 
aux  autres  espèces*  telles  que  le  Datura 
fastiiOifij  le  Datura  ferùx^  le  Datura  mé* 
fe/,  le  Datura  iœvis  et  le  Dtiiura  ûrbùrea* 


r  HISTORIQUE, 

L’histoire  du  Datura,  comme  celle  de  la  plupart  des  solanécs  Ti¬ 
reuses,  est  enveloppée  de  la  plus  grande  obscurité.  11  est  évident  ([ue 
Dioscoride  a  connu  et  employé  plusieurs  plantes  de  cette  famille; 
mais  les  nombreuses  discussions  qui  se  sont  élevées  à  ce  sujet  n'onl 
pu  nous  apprendre  s’il  avait  parlé  de  la  belladone,  de  la  mandragore, 
ou  du  Datura. 


ACTION  PHYSIOLOGIQUE  DU  DATURA. 


Pris  à  dose  modérée,  le  Datura  stromonium  produit  de  légers  ver¬ 
tiges  et  un  peu  de  propension  au  sommeil;  l’énergie  musculaire  est 
diminuée  ;  la  sensibilité  est  émoussée  :  dilatation  de  la  pupille,  légei' 
trouble  de  la  vue  ;  accélération  du  pouls,  élévation  de  la  chaleur  de  la 
peau  ;  soif,  un  peu  d’ardeur  de  gorge  ;  ordinairement  le  ventre  est  re¬ 
lâché,  les  urines  sont  plus  abondantes;  sueurs  quand  il  n’y  a  ni  diu¬ 
rèse  ni  diarrhée.  Pris  à  dose  élevée  :  vertiges,  sentiment  de  faiblesse 
et  d’affaissement  général,  stupeur  légère  ;  bientôt  troubles  de  la  vue, 
dilatation  énorme  des  pupilles,  agitation,  spasmes,  délire  furieux, 
lialliicinalions  continuelles,  insomnie  opiniâtre,  fièvre  vive,  peau  sèche, 
chaude,  se  recouvrant  quelquefois  d’une  éruption  scarlatinitorme  ; 
soif  ardente,  sécheresse  et  constriclion  très-douloureuse  du  pharynx  ; 
souvent  impossibilité  d’avaler  ;  cardialgie,  vomissements,  quelquefois 
diarrhée,  besoin  fréquent  d’uriner,  peu  ou  point  d’urines.  Quand 
l’intoxication  doit  devenir  fatale,  à  l’extrôme  agitation  succèdent  le 
collapsus,  le  refroidissement,  et  enfin  la  mort.  Dans  les  cas  les  plus 
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heureux  et  les  plus  ordinaires,  les  hallucinations  se  dissipent  peu  à 
peu,  le  délire  cesse,  et  il  ne  reste  plus  de  tout  cet  appareil  formidable 
de  symptômes  que  la  dilatation  des  pupilles,  robscurcissement  de  la 
vue,  quelquefois  une  cécité  passagère.  On  a  vu  le  délire  et  la  cécité 
persister  pendant  plusieurs  jours,  et  m&me  plusieurs  semaines.  Le 
délire  est  tantôt  gai,  tantôt  triste,  mais  U  s’accompagne  toujours 
d'hallucinations  singulières,  de  visions  fantastiques  ;  ce  qui  a  valu  au 
Dalura  stramonium  et  à  la  belladone  le  nom  Alterbe  aux  sorciers, 
herbe  au  diable,  parce  que,  dans  les  siècles  d'ignorance,  les  prétendus 
sorciers  faisaient  assister  au  sabbat  des  gens  superstitieux  qu’ils 
avaient  enivrés  avec  ces  plantes  vireuses. 

Les  histoires  d’empoisonnement  par  la  stramoine  sont  commu¬ 
nes  dans  la  science.  Daguid  [Journal  de  Vandernioude,  t.  Vil,  p,  dîlO) 
raconte  qu’un  homme  prit  par  erreur  trois  fruits  du  Dalura  stramo  • 
nium  pour  des  fruits  de  bardane,  et  en  fit  une  décoction,  dont  il  prît 
plusieurs  verres  à  jeun  :  il  éprouva  presque  immédiatement  de  grands 
vertiges,  une  sécheresse  extrême  de  la  gorge,  du  bégayement,  puis  une 
torpeur  générale  dans  laquelle  il  resta  plongé  sept  heures.  Il  se  ré¬ 
veilla  avec  un  délire  furieux  ;  mais  le  soir  il  était  l'établi.  Au  rapport 
de  Franc,  de  Frankenau  (A/z/iewi.  des  cur,  de  la  nat.,  3  déc.,  an  III),  un 
homme  qui  avait  pris  une  grande  quantité  de  stramoine  resta  fou 
pendant  dix-huit  jours.  Dans  le  môme  recueil  (cent.  9,  p.  20(i),  on  lit 
qu’un  enfant  de  huit  ans  ayant  mangé  des  semences  de  Datura  stra¬ 
monium,  éprouva  tous  les  signes  de  la  folie,  et  guérit.  Dix  enfants  de 
sept  à  quatorze  ans  mangèrent  de  ces  mômes  graines  :  le  lendemain, 
ils  étaient  tous  fous  et  furieux,  et  dans  un  état  d’insomnie  continuelle. 
Ils  éprouvèrent  d’abord  une  extrême  aversion  pour  les  liquides,  et 
bientôt  iis  se  mirent  à  boire  avec  avidité.  Au  bout  de  trois  à  quatre 
jours,  ils  étaient  tous  guéris,  quoiqu  ils  eussent  été  traités  par  des 
médications  fort  variées  [Annaks  de  littérature  médicale  étrangère,  par 
Kluysbens,  1. 1,  p,  381).  Meigs  [Journal  universel  des  Sciences  médicales, 
l.  XLVI,  p.  227)  rapporte  qu’une  petite  Allé  de  deux  ans  cl  demi 
mangea  une  assez  grande  quantité  de  semences  de  stramoine  :  bientôt 
survinient  des  symptômes  singuliers:  gaieté,  délire,  hallucinations, 
trouble  do  la  vue  ;  face  d’un  rouge  plus  intense  que  dans  la  scarlatine 
la  plus  confluente;  gorge  sèche  et  comme  enllanmiée;  langue  rouge 
et  vernissée  ;  taches  rouges  disséminées  sur  le  cou  et  sur  ie  tronc, 
démangeaisons.  II  serait  superflu  de  rapporter  ici  les  nombreux  exem¬ 
ples  d’empoisonnements  consignés  dans  les  Traités  de  toxicologie 
d’Ortila,  de  Chdstison,  Tardieu,  etc. 

Nous  avons  dit  tout  à  l’heure  que  les  prétendus  sorciers  se  servaient 
de  la  stramoine  pour  produire  des  hallucinations  fantastiques  et  faire 
assister  les  pauvres  patients  au.x  séances  du  sabbat  ;  c’est  par  le  mémo 
moyen  que  les  sorciers  et  enchanteurs  procuraient  aux  amants  des 
jouissances  imaginaires.  Faber  [Slrychnomania,  p.  33)  dit  comment, 
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avec  une  cspï'co  (le  Dalura,  les  Indiens,  sous  le  nom  de  les 

Arabes  et  les  Turcs  sous  le  nom  de  mastac  ou  mastlac,  préparent  les- 
philtres  amoureux.  Les  femmes  de  îTnde  font  aussi  prendre  à  leurs 
maris  des  breuvages  composés  avec  le  Datura,  non  pour  exciter  leurs 
désirs,  mais  pour  tromper  leur  vigilance  quand  elles  ont  troublé  leur 
raison  {Ephém.  des  cur.  de  la  nat.,  2®  déc.  an  VIIl,  p.  299),  Nos  an¬ 
nales  judiciaires  ont  retenti  d’un  procès  fameux,  intenté  contre  une 
compagnie  de  voleurs  connus  sous  le  nom  d'endoi'meurs  :  ils  mêlaient 
à  du  tabac  de  la  poudre  de  senience  de  slramoine  ;  puis,  dans  les  lieux 
publics,  ils  se  plaçaient  à  côté  de  gens  auxquels  ils  offraient  fréquem¬ 
ment  du  tabac.  Dès  qu’ils  les  voyaient  étourdis  et  délirants,  ils  les 
dépouillaient  sans  obstacle.  La  poudre  de  belladone  était  depuis  long- 
temps  employée  par  les  voleurs  dans  le  même  but  (Faber,  Strychno- 
mania,  p.  47), 

Toutes  les  parties  de  la  plante  sont  vireuses  :  la  racine,  les  tiges,  les  i 
feuilles  et  les  fruits.  Les  semences  contiennent  le  plus  de  principes  " 
toxiques:  Finfusion,  la  décoclion,  l'extrait  aqueux  et  alcoolique,  et 
môme  la  fumée  de  îa  plante  brûlée,  exercent  sur  l’économie  une  in¬ 
fluence  fort  active. 

11  est  difficile  de  dire  à  quelle  dose  ces  diverses  préparations  pour¬ 
ront  être  toxiques.  Un  centigramme  d’extrait,  l'infusion  de  30  centi¬ 
grammes  de  feuilles  sèches,  suflisent  quelquefois  pour  produire  chez 
un  enfant  un  délire  trè.s -intense;  mais  il  est  probable  qu’il  faudrait 
une  quantité  vingt  fois  plus  forte  pour  causer  la  mort.  Chez  un  homme  ]• 
adulte,  on  provoque  du  délire  avec  20  ou  40  centigrammes  d'extrait 
et  l’infusion  de  2  à  3  grammes.  Pour  amener  la  mort,  il  ne  faudrait 
pas  moins  de  2  à  3  grammes  d’extrait  bien  préparé,  ou  de  l'infusion 
de  30  à  60  grammes. 

Injecté  en  lavement,  le  Datura,  comme  tous  les  agents  toxiques  qui  , 
agissent  par  absorption,  détermine  des  effets  beaucoup  plus  rapides 
que  lorsqu’il  est  porté  dans  l'estomac.  Appliqué  sur  la  peau  dénudée, 
et  même  sur  l’épiderme,  il  donne  lieu  quelquefois  à  des  phénomènes 
d’intoxication  qui  peuvent  n’êtrepas  sans  gravité. 

7raüement.  —  La  première  indication  est  de  ne  pas  laisser  la  sub¬ 
stance  vénéneuse  en  contact  avec  les  surfaces  absorbantes  :  aussi  les 
vomitifs  et  les  purgatifs  seront-ils  toujours  conseillés,  quand  le  poison 
sera  encore  contenu  dans  le  tube  digestif.  Les  acides,  les  boissons  * 
froides,  les  bains  froids  et  Topium  seront  employées  avec  avantage 
pour  calmer  les  symptômes  nerveux  qui  seront  survenus,  en  ayant 
soin  de  n’administrer  ces  boissons  acides  que  lorsqu’on  aura  expulsé 
par  les  vomitifs  la  plus  grande  quantité  de  poison  possible.  On  in¬ 
sistera  particulièrement  sur  l’opium,  qui,  ainsi  que  nous  l’avons  indi*  î 
qué  plus  haut,  constitue  l’antidote  le  plus  sûr  pour  combattre  les  ac-  i 
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autres  espèces,  telles  que  le  Datura  fasîuosa^  le  Datura  /eroj?,  le 
Datura  métely  etc. 

datumine. 

La  daturine  se  présente  sous  ia  forme  de  petits  cristaux  blancs  peu 
solubles  dans  l’eau,  ayant  une  saveur  amère. 

Les  expériences  de  MM.  Üulmont  et  Laurent  (/irc/u'yes  de  physioh- 
gie,  1870)  nous  montrent  que  cet  alcaloïde  amène  rapidement  la 
dilatation  de  la  pupille,  sans  produire  cependant  d’amblyopic  ni  de 
troubles  dans  l’accommodation.  Le  môme  effet  s’obtient  prompte¬ 
ment  par  une  injection  sous- cutanée  de  1  à  3  milligrammes.  Les 
phénomènes  généraux  sont  tout  à  fait  ceux  de  la  belladone,  avec  cette 
différence  que  la  daturine  paraît  plus  énergique  que  la  belladone 
et  qu’elle  produit  des  intermittences  du  pouls  et  des  arrêts  du  cœur 
qui  pourraient  déterminer  une  syncope  mortelle.  Un  malade  auquel 
on  avait  injecté,  pour  combattre  les  douleurs  d’un  zona,  G  milli¬ 
grammes  de  daturine,  a  présenté  trois  heures  après  des  Iipolhymie.s 
avec  suppression  d’une  pulsation  sur  deux  ou  trois  ;  le  malade  ne 
répondait  plus  aux  questions  et  était  en  un  mot  dans  un  état  très- 
grave.  Ces  phénomènes  inquiétants  se  sont  dissipés  quelques  heures 
plus  lard.  On  sait  du  reste  que  cette  substance  s’élimine  proniptemeiiL 
par  les  reins  et  n’a  qu’une  action  passagère. 


ACTION  TUERAPEUTIQUE  DU  DATURA. 


La  connaissance  que  l'on  avait  des  propriétés  viretiscs  du  Datura 
slramfmium,  l’analogie,  pour  ne  pas  dire  l’identité  d’action,  de  celte 
plante  et  de  la  belladone,  engagèrent  les  praticiens  à  l’essayer  dans 
des  cas  où  cette  dernière  réussissait. 

Slorek  {Lihellus  quo  demomtraUit  stramonium^  etc.,  etc.,  Vindobn- 
me,  I7G2)  passe  pour  être  le  premier  qui  essaya  d’utiliser  les  'pro¬ 
priétés  actives  du  Datura  stramonium.  H  traita  cin([  malades  :  deux 
atteints  de  folie,  un  de  danse  de  Saint-Guy,  et  deux  autres  d’épilep¬ 
sie  ;  le  premier  malade  était  une  jeune  fille  de  douze  ans,  folle  de¬ 
puis  deux  années.  Slorek  commença  par  2  centigrammes  et  dLMiii 
d’extrait  de  stramonium  matin  et  soir.  Il  v  eut  de  raniélioralion  dès 
la  troisième  semaine  ;  on  continua  pendant  deux  mois,  en  augmen- 
Uiiit  d’un  centigramme  et  demi.  Pendant  ce  ti’aîtement,  la  jeune  ma¬ 
lade  recouvra  graduellement  la  raison.  Le  second  fait  n’est  pas  moins 
curieux  :  il  s’agit  d’une  femme  de  quarante  et  quelques  années,  qui, 
depuis  deux  ans,  éprouvait  des  vertiges  ;  peu  à  peu  la  raison  s’étail 
altérée,  et  il  y  avait  maintenant  des  accès  de  fureur,  Storck  com¬ 
mença  par  3  centigrammes;  gradutdlcment  il  alla  jasfpi’à  13  centi¬ 
grammes.  Au  bout  de  quatre  jours,  il  y  avait  un  amendement  sensi- 
sible.  Un  mois  s'était  ù  peine  écoulé,  que  l’intelligence  était  parfaile. 

Trousseau  et  Piüolx,  3*  éuition-  U*  ^  tli 
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On  cessa  la  stramoine  ;  mais,  peu  de  temps  après,  la  malade  mourut, 
et  l’on  troma  dans  le  cerveau  un  grand  nombre  d’hydalides.  L'état 
d’une  jeune  fille  atteinte  de  danse  de  Saint-Guy  fut  aggravé  pendant 
radrainislralion  du  Datura,  et  deux  épilepsies  furent  seulement  modi- 
liées  momentanément. 

Les  médecins  qui,  à  l’exemple  de  Storck,  administrèrent  le  Datura 
stramonium  dans  les  névroses  dont  nous  venons  de  parler,  n'appor¬ 
tèrent  pas  toujours  dans  l’observation  des  faits  la  môme  bonne  foi 
ni  la  même  critique  ;  ainsi  Odbélius,  médecin  de  rhùpital  de  Stock¬ 
holm,  prétendit  avoir  traité  quatorze  épileptiques  et  en  avoir  guéri 
huit  et  soulagé  cinq  :  un  seul  n’éprouva  aucune  amélioration.  Mais,  à 
ce  sujet,  Greding  {Mém.  de  l*Acad.  de  Stackholm)  fait  observer  avec 
raison  que  les  malades  d’Odhélius  étant  trop  promptement  sortis  de 
rhôpital,  il  était  impossible  de  rien  affirmer  de  la  guérison  d’une  mala¬ 
die  dont  les  paroxysmes  reviennent  à  des  intervalles  si  peu  calculables. 

Toutefois,  les  incontestables  succès  obtenus  par  Bretonneau,  par 
Debreyne  et  par  beaucoup  d’autres  médecins,  dans  le  traitement  de 
.épilepsie,  au  moyen  de  la  belladone,  dont  l’action  ne  diffère  que 
bien  peu  de  celle  du  Datura,  doivent  rendre  les  praticiens  moins  dé¬ 
fiants  à  rendroit  des  assertions  de  Storck  et  d’Odliélius. 

Un  assez  grand  nombre  de  faits  semblent  confirmer  ruliUlé  de  la 
stramoine  employée  contre  la  manie.  Ainsi  Schneider  (V.  Bayle. 
Uiblioik.  thérap.f  t.  Il)  guérit,  lentement  il  est  vrai,  à  l’aide  de  la  tein¬ 
ture  de  Datura  stramonium,  une  dame  de  cinquante  ans  atteinte  de 
mélancolie  démonomaniaqiie,  et  une  autre  femme  devenue  folle  après 
être  accouchée,  Bernard  [fiuUetin  des  Sciences  méd.,  t,  XI,  p,  cite 
rbislüire  d'une  femme  atteinte  d’une  manie  chronique  qui  était  sur¬ 
venue  également  après  raccouchement  :  ayant  pris  par  mégardc  des 
graines  de  stramoine,  cette  femme  éprouva  tous  tes  accidents  de  l'em- 
poisonnement,  et  fut  guérie  de  sa  manie.  Amelung,  chaud  parti.san 
du  Datura  stramonium,  en  conseille  la  teinture  dans  la  manie  aiguë, 
mais  seulement  quand  l’agitation  violente  et  les  symptômes  de  plé¬ 
thore  cérébrale  ont  été  calmés.  Il  cite  quatre  cas  de  manie  guéris  par 
ce  moyen  [Journal  d' l/ufeland,  novembre  1828). 

M.  Moreau,  de  Tours,  a  spécifié  plus  nettement  qu’on  ne  l’avait  fait 
avant  lui  le  mode  d'emploi  du  Datura  dans  le  traitement  de  la  folie. 
C'est  surtout  dans  le  cas  de  monomanie  avec  hallucination  qu’il  a 
fait  usage  de  ce  remède,  se  fondant  sur  ce  fait  que  le  Datura  cause 
des  hallucinations,  et  que  la  manie  avec  hallucinations  devrait  être 
guérie  par  le  Datura,  de  la  môme  manière  que  la  plupart  des  agents 
irritants  sont  employés  topiquement  pour  guérir  les  irritai  ions.  Cette 
application  de  la  médication  substitutive  avait  d’ailleurs  été  indiquée 
antérieurement  par  nous  dans  le  chapitre  consacré  à  l’iiistoire  de  la 
belladone. 

Quoi  qu’il  en  soit,  M,  Moreau  r,  publié  dans  la  Gazette  médicale  (octo- 
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t)re  !840)nn  travail  plein  d’intérêt,  dans  lequel  sc  trouve  justifiée, 
par  l’observation  clinique,  riiypoLhèse  thérapeutique  qu’il  avait  voulu 
vérifier. 

Nous  ne  croyons  pas  que  des  médecins  aient  eu  plus  que  Storck  à 
se  louer  de  radministration  de  la  stramoine  dans  la  chorée  ;  mais  une 
névrose  beaucoup  plus  redoutable,  le  tétanos,  a  été  une  fois  combat¬ 
tue  avec  succès  par  James  Begbie  (7'ramact,  oft/te  7neciico-€/nivrgical 
Society  of  EdinOurgh,  l.  I,  p.  285),  de  môme  que  plus  tard  Lenoir  a  si 
bien  réussi  à  guérir  le  tétanos  traumatique  à  l’aide  de  la  belladone 
(V.  supra f  Belladone). 

Asthme.  L’emploi  du  Datura  stramonium  dans  les  névroses,  telles 
que  la  manie,  l'épilepsie,  la  danse  de  Saint-Guy,  n’a  pas  toujours 
réussi  entre  les  mains  de  la  plupart  des  médecins  qui  ont  répété 
ces  essais  ;  mais  l’incontestable  efficacité  de  ce  médicament  dans  l’as- 
‘  thnie  et  dans  les  névralgies,  le  place  toujours  au  rang  de  ceux  sur  les¬ 
quels  la  thérapeutique  peut  le  mieux  compter. 

L’usage  de  fumer  une  espèce  de  Datura  {metel^  fasiuosa),  pour  guérir 
l’asthme,  est  populaire  dans  les  Indes  orientales,  si  l’on  en  croit  Sims 
I  [The  Edinburyk  nted.  and  surg.  Journal,  t.  YIII,  ann.  1812),  Le  doc¬ 
teur  Anderson,  médecin  à  Madras,  qui  le  recommandait  beaucoup,  en 
remit  à  un  officier  général  anglais,  qui  en  apporta  en  Europe  en  IS02, 
et  en  donna  à  M.  le  docteur  Stins.  Cckn-ci  en  fit  fumer  à  une  jeune 
phthisique  et  à  un  médecin  asthmatique,  qui  furent  notablement 
soulagés. 

Le  Datura  stramonium,  seul  employé  en  Europe,  jouit  de  propriétés 
identiques.  Le  môme  auteur  raconte  qu’un  médecin  étant  souvent 
I  réveillé  tout  à.  coup,  vers  deux  heures  du  matin,  par  un  accès  de  siif- 
I  focation  qui  semblait  devoir  le  faire  périr,  et  qui  durait  de  trente-six  à 
’  soixante-douze  heures,  l’accès  fut  supprimé  immédiatement,  puis 
toujours  prévenu  par  l’usage  du  Datura  stramonium  fumé  en  guise 
de  tabac  [Ibid.).  English  rapporte  dans  le  môme  journal  (t.  VJI, 

(ann.  1811)  que,  sujet  lui-môme  à  des  accès  d’asthme  exlrômcmcnt 
violents  que  rien  ne  soulageait,  ii  fut  guéri  immédiatement  en  fumant 
du  Datura  stramonium.  11  était  employé  de  la  môme  manière  et  avec 
,  le  même  succès  par  Christie,  médecin  en  chef  des  htipitaux  de  Ceylan. 
Ce  praticien  cite  le  cas  d’un  M.  Ehert,  atteint  depuis  deux  ans  d’un 
•isthme  nocturne;  l’accès  était  guéri  ou  prévenu  lorsque  le  nialade  fu¬ 
mait  du  Datura  fastuosa  (/6/rf.,  t.  Vil,  ann.  1811). 

I  Les  faits  observés  et  publiés  par  Kriiner  [Jaurnul  complém.  du  Dict. 
I  îes  Sciences  méd.,  t.  V,  p,  375),  confirment  ceux  que  nous  venons  de 
I  rapporter.  Ce  médecin  cite  cinq  histoires  d’asthmatiques  guéris  en 
i  fumantdu  Datura  stramonium.  Meyer  [Journal  d* Il ufeland,  avril  1827) 
I  recommande  le  môme  moyen,  dont  il  s’est  bien  trouvé  dans  les 
I  asthmes  spasmodiques.  Nous  avons  vu  l’illustre  Laennec  et  Cayol  se 
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servir  du  môme  remède  avec  avantage  dans  des  cas  semblables.  Ulté¬ 
rieurement,  Mira  nde  a  encore  publié  de  nouveaux  faits  t/e 

riiéra/i.,  t.  XIII,  5°  livraison), 

A  l'appui  de  ces  faits,  nous  pouvons  ajouter  ici  les  résultats  de  notre 
propre  expérience;  aussi  nous  croyons-nous  parfaitement  autorisés  à 
proclamer  l'efficacité  vraiment  remarquable  du  Datura  stramonium 
employé  et  fumé  contre  l'asthme.  Or,  par  le  mot  asthme,  nous  n’cn- 
teudons  pas  une  difficulté  de  respirer  permanente  et  liée  à  une  lésion 
organique  et  inamovible  des  organes  de  la  circulation  ou  de  la  respi¬ 
ration,  mais  bien  seulement  une  dyspnée  souvent  extrême  et  essen¬ 
tiellement  intermittente  ou  rémittente,  dyspnée  que  n’explique  au¬ 
cune  lésion  matérielle  appréciable  du  coeur  ou  des  poumons;  dyspnée 
toute  nerveuse,  mais  qui  peut  quelquefois  se  montrer  aussi  comme 
phénomène  accessoire  et  non  nécessaire  dans  les  alléctions  organi¬ 
ques  diverses  de  la  poitrine. 

Les  deux  premiers  malades  que  nous  ayons  traités  par  ce  moyen, 
offraient  tous  deux  des  symptômes  identiques,  et  tous  deux  ont  été 
temporairement  guéris. 

L’aslhme  chez  eux  était  franchement  intermittent  ■  l’accès  débutait 


brusquement  tons  les  soirs  à  dix  ou  onze  heures  pour  durer  jusqu’à 
quatre  ou  cinq  heures  du  matin  :  son  intensité  était  telle,  que  les 
malades  étaient  obligés  de  se  tenir  debout,  et  de  s’accrocher  aux 
meubles  pour  pouvoir  respirer.  Dès  que  l'accès  était  terminé,  la  res¬ 
piration  devenait  calme  et,  pendant  tout  le  jour,  ces  deux  malades 
pouvaient  vaquer  à  leurs  occupations,  marcher,  courir,  monter  les 
escaliers  sans  éprouver  plus  d’essoufiîenient  que  les  personnes  les 
mieux  portantes  et  les  plus  habituées  aux  exercices  violents.  Cet  étal 
durait  pendant  huit  jours,  un  mois  et  davantage,  puis  il  y  avait  uii 
temps  de  calme,  et  ensuite  les  accès  recommençaient.  L’un  d’eux,  de¬ 
puis  sept  mois,  raulre  depuis  quatre,  n’avaient  pu  se  coucher.  Nous 
leur  fîmes  fumer  du  Datura  stramonium,  et,  à  la  lettre,  l’accès  fut 
guéri  à  l'instant  môme,  au  point  que  dès  la  première  nuit  ils  purent  se 
coucher  et  dormir  sans  oppression.  Depuis  plus  de  vingt  ans,  ces  ma- 
ladesont  éprouvé  de  temps  en  temps  des  retours  de  leur  asthme,  mais  ils 
fument  du  Datura  dès  qu’ils  eprouven  Lies  premières  atteintes,  et  peu  de 
temps  sullit  pour  les  caliricr.  C'est  donc  dans  cette  forme  particulière 


de  rastiimc  que  le  Datura  réussit  le  mieux,  mais  il  s’en  faut  qu’il  gué¬ 
risse  toujours  môme  dans  ce  cas;  si  nous  avons  souvent  réussi,  souvent 
aussi  nous  avons  échoué  ;  mais  quelquefois,  d’antre  part,  dans  rasthiue 
spasmodique  non  intermittent,  qui  cède  en  général  moins  bien  au  Da¬ 
tura,  nous  avons  vu  ce  médicament  calmer  les  accidents  avec  autant 
de  rapidité  que  dans  l'asthme  nocturne.  L’influence  du  Datura  sur  les  •; 
individus  atteints  d’asthme  essentiel  a  quelque  chose  de  pn  squo  mi-  t 
racLileux  dans  les  premiers  mois  et  les  premières  années  dé  l’emploi  du 
médicament;  mais  si  la  maladie  est  grave,  et  si  elle  revient  souveni,  * 
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peu  à  peu  le  Dalura  perd  la  propriété  tic  modérer  les  accès,  et  il  finit 
même  par  devenir  tout  à  fuit  sans  action.  Ce  moyen  est  encore  em¬ 
ployé  avec  avantage  pour  calmer  la  toux  et  la  dyspnée  des  phthisi¬ 
ques,  des  malades  atteints  de  catarrhe  et  de  maladies  du  cœur,  lors¬ 
qu’ils  éprouvent  de  temps  en  temps  de  Topprcssion  que  l’on  doit  rap¬ 
porter  à  une  modification  nerveuse  plutôt  qu’aux  lésions  organiques 
graves  que  Ton  a  pu  constater  chez  eux. 

Nous  faisons  habituellement  mêler  des  feuilles  de  Datiira  à  parties 
égales  de  feuilles  de  sauge.  On  fume  avec  une  pipe  ou  avec  de  petites 
cigarettes  de  papier.  La  dose  de  feuilles  sèches  de  Dalura  est  pour 
chaque  pipe  de  75  centigrammes  à  i  gramme.  On  en  fume  une  ou 
plusieurs  par  jour,  suivant  le  besoin.  Pour  les  hommes  qui  font  un 
usage  habituel  du  tabac  on  môle  le  datura  au  tabac  lui-méme.  On 
peut  encore  faire  brûler  des  feuilles  sur  des  charbons  et  en  répandre 
la  fumée  dans  la  chambre  du  malade. 

Le  Dalura  entre  dans  la  plupart  des  cigarettes  ou  tubes  anliasthma- 
liques;  nous  avons  donné  à  Tarticle  Bdladone  la  formule  de  celles  qui 
sont  le  plus  souvent  employées. 

Les  inspirations  de  vapeur  d’eau  chaude  chargée  de  Datura  stramo¬ 
nium  conviennent  aussi,  mais  sont  loin  d’ôtre  aussi  actives  ;  elles  ne 
peuvent  d’ailleurs  être  employées  quand  la  suHocalion  est  extrême, 
car  elles  augmentent  momentanément  les  accidents  dyspnéiques. 

Quant  à  Tadministration  interne  de  ce  médicaraent  dans  les  cas  de 
dyspnée,  nous  n’avons  jamais  eu  à  nous  en  louer  que  lorsque  nous 
employions  le  Datura  suivant  la  méthode  adoptée  par  Bretonneau 
pour  la  belladone  (Voy.  supra),  et  Skipters  {Transactions  of  the  me~ 
dical  and  physkal  Society  of  Calcutta,  v.  1,  1827),  médecin  aux  Indes 
orientales,  raconte  qu’il  a  guéri  deux  personnes  d'un  asthme  spasmo¬ 
dique  extrêmement  violent,  en  leur  faisant  boire  de  l’infusion  d’une 
once  d’écorce  de  racine  de  Datura  l'astuosa  dans  une  livre  et  demie 
d'eau  que  l’on  réduisait  à  une  livre  ;  il  donnait  à  la  fois  deux  onces 
de  cette  décoction,  dose  qui  nous  semble  exagérée. 

■ 

Coqiieiucbe.  Parmi  les  aüéctions  spasmodiques  des  organes  respi¬ 
ratoires,  la  coqueluche  tient  ûcoup  sûr  le  premier  rang;  les  iiccès  que 
l’on  avait  obtenu  de  l'administration  de  la  belladone  dans  celle  ma¬ 
ladie  engagea  à  la  traiter  par  le  Datura,  et  on  en  retira  un  égal  avan¬ 
tage.  Il  en  est  de  même  pour  les  toux  nerveuses  qui  s’accompagnent 
ou  non  de  lésions  organiques  du  larynx  ou  des  poumons.  Dans  ces 
diverses  circonstances,  le  Datura  se  donne  h  l’intérieur  sous  forme 
d'extrait,  de  teinture  ou  d'infusion,  ou  bien  encore  en  fumée,  comme 
pour  l’asthme,  on  en  fumigations  de  vapeur,  que  l’on  inspire  à  l'aide 
d’un  appareil  particulier. 

Kévrai^ies.  L’cmploi  ciu  Datura  stramonium  dans  le  traitement  des 
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névralf^ies  est  aujourd’hui  au  nombre  des  médications  les  plus  efficaces 
et  dont  rutilUé  soit  le  moins  contestable.  Lentin  rapporte  {Journal  de 
Hufeland,  t.  IX)  qu’il  a  traité  quatorze  personnes  atteintes  de  tic  dou¬ 
loureux  sans  pouvoir  en  guérir  une  seule  radicalement;  le  seul  re¬ 
mède  dont  il  ait  eu  à  se  louer  est  ta  teinture  de  stramoine  administrée 
à  l’intérieur,  h  la  dose  de  4  ou  5  gouttes  toutes  les  trois  ou  quatre 
heures.  Les  observations  de  James  Bcgbie  déposent  dans  le  même  sens 
{7'ransactiom  of  (fie  medico-c/itru7'gicai  Society  of  Edinburyh,  t.  I, 
p.  28j)  :  ce  praticien  donnait  l’extrait  de  stramoine  à  la  dose  de  1  cen¬ 
tigramme  et  demi,  quelquefois  de  tO  centigrammes,  en  /luatre 
heures.  Les  faits  rapportés  par  Wendestadt  de  Henfeld  corroborent 
ces  résultats.  {Bulîetin  de  Thé\,  18^7,  huitième  livraison).  Marcel, 
médecin  de  l’hOpital  de  Guy,  h  Londres,  guérit  dans  l’espace  de  trois 
semaines,  avec  7  centigrammes  d’extrait  de  Dalura  stramonium  par 
jour,  une  femme  de  trente  ans,  atteinte  depuis  plusieurs  mois  d’une 
sciatique  très-grave  ;  une  autre  femme  de  quarante-huit  ans,  souffrant 
depuis  deux  ans  de  la  même  maladie,  fut  guérie  par  le  même  moyen. 

Il  soulagea  et  guérit  de  même  plusieurs  tics  douloureux  de  la  face,  des 
douleurs  ostéocopes  rhumatismales  {Medico-cfti/'urgical  transactions  of 
London,  t.  VU,  1816.)  KirchofF  employait  la  teinture  de  stramoine  en 
frictions  sur  le  trajet  du  nerf  douloureux  ;  il  faisait  pratiquer  douze  à 
quinze  fois  par  jour  des  frictions  avec  la  teinture  alcoolique  de  Da- 
tura  sur  la  partie  douloureuse.  Ces  frictions  doivent  être  conlinuée.s 
quelque  temps  après  la  guérison  de  la  maladie,  Ï1  cite  quatre  cas  re¬ 
marquables  qui  témoignent  de  l’efficacité  de  cette  méthode.  La  plus 
récente  de  ces  maladies  dont  il  rapporte  l’observalion  durait  depuis 
neuf  mois  [Archives  générales  de  médecine,  l.  XIV,  1827  p.  378), 

Nous  avons  nous-mêmes  employé  bien  souvent  le  Datura  stramo¬ 
nium  dans  les  névralgies  et  surtout  dans  celles  de  la  face,  du  cuir 
chevelu  et  du  cou,  et  c’est  un  des  médicaments  sur  lesquels  nous 
comptons  le  plus.  Nous  remployons  moins  à  l’intérieur  qu’extérieun.'- 
ment  :  nous  appliquons  sur  le  lieu  douloureux  tantôt  des  emplâtres 
composés  de  2  grammes  d’exlrait  alcoolique,  auxquels  nous  faisoii-s  ■ 
ajouter  quelquefois  23  ou  30  centigrammes  d’bydroehlorale  de  mor¬ 
phine,  tantôt  des  compresses  épaisses  imbibées  d’une  décoction  char¬ 
gée  de  30  grammes  pour  300  grammes  d’eau,  tantôt  nous  faisons  faire 
des  frictions  avec  la  teinture,  suivant  la  méthode  de  Kirchoff;  quel- 
([iiefois  nous  préférons  une  pommade  que  nous  composons  avec  par¬ 
ties  égales  de  cérat  et  d'extrait  alcoolique.  Jj’application  du  médica-  i 
ment  <loit  être  longtemps  continuée,  lors  môme  que  toute  douleur  a 
cessé.  Nous  devons  dire  que  nous  n’avons  jamais  obtenu  de  bons 
effets  de  ces  moyens  dans  les  névralgies  profondes,  telles  que  celles  . 
du  plexus  brachial  et  du  nerf  sciatique.  Nous  ajouterons  que  nous  ; 
avons  complètement  échoué  dans  quelques  cas  de  névralgie  de  la 
face  durant  depuis  un  grand  nombre  d’années.  En  un  mot,  il  est  • 
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évident  pour  nous  que  si,  par  ce  moyen,  on  triomphe  aisément  des 
névralgies  superficielles  et  peu  invétérées,  il  faut,  dans  celles  qui 
sont  plus  profondes  et  plus  anciennes,  recourir  à  l’application  de  la 
morphine  sur  le  derme  dénudé,  ou  à  d’autres  méthodes  de  traitement. 
D’autre  part,  nous  avons  plusieurs  fois  essayé  d'appliquer  sur  la  peau 
dépouillée  de  son  épiderme  l’extrait  alcoolique  de  Datura  stramo¬ 
nium  au  lieu  de  morphine  ;  par  ce  moyen^  nous  avons  obtenu  des 
résultats  extrêmement  satisfaisants,  surtout  dans  les  névralgies  pro¬ 
fondes;  mais  le  contact  de  l’extrait  avec  le  chorion  est  assez  doulou¬ 
reux,  et  quelquefois  nous  nous  sommes  vus  forcés  de  renoncer  ù,  cette 
utile  médication. 

Les  injections  sous-cutanées  de  daturine  peuvent  être  employées 
ici  comme  celles  d’atropine.  (Voir  à  l’article  Ikliadone). 

RhumaClfime.  L’efflcacité  du  Datura  dans  le  rhumatisme  est  aussi 
peu  contestable.  C’est  à  l’exemple  de  Marcct,  de  Londres  {V.  suprà), 
qui  avait  traité  et  soulagé  par  radministration  intérieure  de  la  stra- 
inoinc  un  lumbago  très-grave,  que  d’autres  médecins,  et,  entre 
autres,  Alex.  Lebreton,  de  Paris,  ont  essayé  de  guérir  par  les 
mûmes  moyens  les  rhumatismes  interarliculaires  et  même  les  rhuma¬ 
tismes  articulaires  les  plus  aigus.  Lebreton  fait  prendre  aux  ma¬ 
lades  1  centigramme  et  demi  d’extrait  de  semences  de  slrarnoine 
toutes  les  trois  heures,  jusqu’à  ce  que  le  délire  survienne  :  ce  phéno¬ 
mène  obtenu,  on  diminue  la  dose  de  manière  à  laisser  persister  le  dé¬ 
lire  au  même  degré  pendant  deux,  trois  ou  quatre  jours,  puis  on 
cesse  tout  à  coup.  Par  cette  héroïque  médication,  qui,  d’après  nos 
propres  expériences,  est  tout  à  fait  exemple  de  danger,  on  peut 
guérir  en  peu  de  jours  les  rhumatismes  synoviaux,  fébriles  et  généra¬ 
lisés,  Nous  avons  nous-tnômes  répété  ces  curieuses  expériences,  et 
nous  avons  obtenu  des  succès.  Le  Datura  d’ailleurs  ne  diffère  pas,  dans 
ce  cas,  de  la  belladone,  que  nous  avons  donnée  avec  autant  d’avan¬ 
tage,  mais  seulement  à  dose  plus  élevée  ;  nous  répéterons  du  reste  ici 
ce  que  nous  avons  dit  à  Parltcle  lieUadouef  c’est  qu’il  faut,  dans  le 
rhumatisme,  donner  concurremment  les  purgatifs  drastiques  et  les 
solanées  vireuses  à  haute  dose. 

Dans  les  rlminatîsmes  interarticulaires  et  dans  les  rhumatismes 
articulaires  chronique.s,  aussi  bien  que  dans  les  sciatiques  chroniques, 
nous  avons  eu  beaucoup  à  nous  louer  de  l’administration  de  pilules 
composées  de  5  milligrammes  d'extrait  de  stramoîne  et  d'opium. 
Nous  donnons  ces  pilules  de  deux  à  dix  par  jour,  jusqu’à  ce  que  la 
vue  soit  notablement  troublée,  et  nous  en  continuons  l'emploi  pen¬ 
dant  quinze  jours  ou  un  mois,  môme  après  l’entière  disparition  de  la 
douleur. 

Donleors.  Quelles  que  soient  la  cause  et  ta  nature  de  la  douleur, 
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on  peut  la  combattre  par  l’usage  externe  et  interne  de  la  slramoine, 
soit  eti  potions,  soit  en  cataplasmes,  etc.,  etc.,  et  c’est  ici  le  cas 
de  répéter  que  le  Datura  petit  tout  ce  que  peut  la  belladone,  et. qu’il 
jouit  seulement  de  propriétés  plus  actives.  Nous  renverrons  donc  à  ce 
que  nous  avons  dit  de  la  belladone  ;  mais  nous  répéterons  encore  que 
le  Datura,  qui  croît  partout  en  abondance,  devrait  être  préféré  à  cette 
dernière  dans  l’usage  général. 

Uaiadiea  tie«  yen*.  La  dalurinc  joiiît,  commc  l’atropine  et  l’hyos- 
cyamine,  du  pouvoir  de  dilater  la  pupille.  Suivant  l.emattre,  son 
intensité  d’action  serait  moindre  que  celle  de  l'atropine,  mais  plus 
élevée  que  celle  de  l’hyoscyamtne.  Jobert  (de  Lamballe)  croyait  au 
contraire  que  la  daturine  était  la  plus  active,  et  conseillail  de  la  pré¬ 
férer  à  l’atropine  pour  cet  usage  :  peu  importe,  ceci  ne  serait  qu’une 
(juestion  de  dose;  mais  ce  qui  fera  peut-être  donner  plus  tard  la  pré¬ 
férence  fl  la  daturine,  c’est  qu’elle  semble  ne  pas  être  un  irritant  local 
comme  l'atropine. 

liédicanienfs  Hynern^iques  du  Datura.  Lcs  solanées  jouissant 
presque  toutes  des  mêmes  propriétés,  la  belladone,  la  jusquiame  et  le 
tabac  y  sont  associés  avec  avantage, 

Conire-poiNonK.  Lo  tannin  et  la  teinture  de  noix  de  galle  sont 
les  contre-poisons  du  Datura. 

iiédîramantti  anfa{;aniateB.  L’opium  cst  antagoniste  du  Dutura 
comme  de  la  belladone. 

MODES  d’administration  ET  DOSES. 

Lo  Datura  se  donne  en  substance,  en  extrait,  en  infusion,  en  décoc¬ 
tion,  on  teinture,  et  la  daturine  en  injections  sous-ciitan6cs.  Toutes 
les  parties  de  la  plante  ont  une  grande  activité  :  les  semences  sont 
plus  actives  que  tout  le  reste.  La  poudre  et  l’extrait  de  Datura  se 
donnent  à  la  dose  de  5  à  '10  centigrammes  dans  les  vingt-quatre  heu¬ 
res.  En  infusion  et  en  décoction,  pour  l’usage  interne,  il  est  dange¬ 
reux  d’aller  à  plus  de  i  grauime  à  i  gramme  et  demi  pour  gram¬ 
mes  d’eau.  La  teinture  se  donne  à  la  dose  de  2  à  20  gouttes.  Mais, 
pour  l’usage  externe  il  est  impossible  de  préciser  les  doses,  qui  peu¬ 
vent  être  considérablement  augmentées  sans  aucun  inconvénient 
grave,  à  moins  qu’on  ne  les  applique  sur  le  derme  dénudé  ou  sur  une 
surface  ulcérée, 

La  daturine  est  le  principe  actif  du  Datura  ;  elle  cristallise  facile¬ 
ment  ;  elle  se  distingue,  d’après  Planta,  en  ce  qu’elle  n’est  pas  pré¬ 
cipitée  de  ses  dissolutions  [lar  le  chlorure  de  platine,  et  en  ce  qu’elle 
précipite  en  blanc  par  le  chlorure  d’or. 
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La  daturine  possède  les  mômes  propriétés  que  l’alropine  ;  comme 
celle-ci,  elle  dilate  la  pupille,  mais  la  dilatation  n’est  pas  persistante  : 
aussi 'la  préfère-t-on  lorsqu’on  veut  disposer  l’œil  à  certaines  opéra¬ 
tions  chirurgicales.  En  injections  sous-cu tances,  elle  sc  donne  à  la 
dose  de  1  à  3  milligrammes. 


TABAC. 


MATIÈRE  MÉDICALE 


Le  Tabac  (nîcotiane,  petun,  herbe  à  la 
reine,  herbe  à  tous  mau\)  est  fourni  au¬ 
jourd'hui  par  plusieurs  espèces  du  genre 
fdcoUafia^  origmairea  de  l'Amérique  mé¬ 
ridionale*  et  cultivées  en  France.  Ce  sont 
les  nicoHnna  fucotiana  pn7n~ 

cuiata  et  mcoiüm  t  rusika.  La  première 
espèce  n'est  autre  que  rancien  nicoîtana 
tfihücum^  dont  Tépithète  était  devenue  un 
contre  sens.  Elle  se  distingue,  comme  on 
sait,  par  ses  grandes  corolles  hypocraié- 
ri  formes  de  couleur  rose*  La  seconde  es¬ 
pèce  est  voisine  de  la  précédente*  Enfin, 
la  troisième  se  reconnaît  aisément  à  ses 
feuilles  plus  courtes  et  à  scs  fleurs  d^uti 
jaune  un  peu  verdâtre. 

Du  reste,  les  caractères  génériques 
sont  :  un  calice  urcéolé  quinquéfide,  de 
beaucoup  dépassé  par  la  corolle  en  en- 
ton  noir,  régulière,  quinquéfide  aussi  ; 
stigmate  émarginé:  capsule  ovoide  à  deux 
lû  gès  poly spermes. 

Purtkÿ  uafitéev^  Les  feuilles, 

Posselt  et  Reimann  ont  trouvé  dans 
les  feuilles  du  Tabac  une  substance 
alcaloïde^  qui  pai'aîi  en  être  le  prin¬ 
cipe  actif*  ils  l'ont  nommée  nicofùmnte 
ou  Tiicotme.  Etudiée  par  MAI.  Henry  et 
BüUtron,  elle  ofTi’e  les  caractères  sui¬ 
vants  :  Liquide,  volatile,  s'altérant  facile¬ 
ment  et  se  colorant  en  brun  au  contact 
de  la  lumière  ;  soluble  dans  l'eau,  dans 
Valcool  et  dans  l’éther  ;  se  combinant 
très-bien  avec  les  acides. 

Le  Tabac  est  peu  usité  comme  médi¬ 
cament;  ses  propriétés  irritantes  sont 
plus  prononcées  que  dans  les  autres  so- 
laiiées  vïreuses.  On  remploie  en  lotions 
et  fomentations,  surtout  en  fumigations 
et  en  lavements;  ce  sont  les  formes  les 
plus  ordinaires*  On  compose  aussi  un  si¬ 
rop  et  un  vin  de  Tabac*  L'emploi  médi¬ 
cal  du  7ticolianfi  tobacuni  paraît  devoir 
acquérir  un  peu  plus  d'importance.  Le 
niCQtiana  ru^tica^  qu'on  trouve  assez  abon* 
damment  dans  nos  campagnes,  peut  lui 
servir  de  succédané. 

Ce  sont  tes  fcuiltes  de  Tabac  telles  que 
la  plante  les  fournit  qui  doivent  être  em¬ 
ployées  en  médecine  ;  elle  u’oni.  pas  rô¬ 
deur  âcre,  forte  et  particulière  du  Tabac 
préparé  :  celui-ci  s’obtient  en  humectant 


les  feuilles  sèches  avec  une  solution  de 
sel  marin  ;  qufdqiies  tabricants  y  aj(nitent 
du  sucre,  de  la  mélasse,  unu  décuction 
de  ligues  ou  du  suc  de  réglisse  ;  celui  de 
la  régie  nVst  préparé  qu'avec  reau  salée. 

Même  préparation  que  pour  la  bella¬ 
done. 

D’après  l'analyse  de  Vauquelin,  les 
fnuîllos  de  Tabac  renferment  de  Talbu- 
mitie,  du  nialaie  acide  de  chaux,  de  Tacide 
acétique,  du  chlorure  de  potassium,  du 
chlorhydrate  d'ammoniaque^  uu  principe 
âcre  volatil  nommé  depuis  mcofinPf  et 
qu’on  prépare  en  disûllaut  les  feuilles  de 
Tabac  avec  de  la  potasse  et  de  la  soude, 
La  nicotine  ‘  découverre  en 

lH2ü  par  Reinmann  et  Posselt,  a  été  ob¬ 
tenue  pure  pour  la  première  fois  par 
M,  Ltarral, 

NimUne.  La  nicotine  est  liquide,  oléa¬ 
gineuse,  incolore  quand  elle  vient  d'étre 
préparée,  mais  devient  rouge -brun  foncé 
par  son  contact  avec  i’air.  Sa  densité 
est  LÜ27  à  \h°  (\Viirtz).  Elle  dévie  à 
gauche  le  plan  de  polarisation  des  rayons 
lumineux* 

Elle  se  mêle,  en  toutes  proportions, 
avec  Téau,  l’alcool,  Téilier,  les  huiles 
grasses  et  les  essences 
C’est  une  base  énergique  qui  neutra¬ 
lise  tous  les  acides  et  précipite  les  oxy¬ 
des  métalliques  de  leurs  soliUÎons  salines. 
Elle  forme  avec  les  acides  tarirîque^ 
oxalique  et  phosjïliorique  des  sels  cris¬ 
tallisés,  mais  très-déliquescents  ;  ces  sels 
sont  également  solubles  dans  L’alcool.  L’a- 
ci  [le  sulfurique  et  Tacîde  acétique  don¬ 
nent  des  sels  încrîstallisables 

Lq  nicotine  se  trouve  dans  les  feuilles 
de  tabac  dans  les  proportions  suivantes  : 


Tabac  du  Lot* 

—  du  Lot-ei-Caronne. . 

\  n  l'd 

"  Ilk:-ct-VilaiMe. . 


—  Pas-de-Calais., 

—  Alsace  ,**,*,,» 

—  Havane  **,,,*. 


7,<ÏG  0/0 
7,:i4 

ü,2y 

4,04 

:i,2l 

2,00 


{Schlœmif/,} 

Toutes  les  parties  de  la  plante  renfer¬ 
ment  de  la  nicotine. 
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La  découverte  du  Tabac  ne  date  que  du  seizième  siècle  ;  d’abord 
importée  en  Europe,  où  son  usage  babîtuel  devînt  un  objet  de  mode» 
celte  plante  n’entra  que  plus  tard  dans  le  domaine  médical. 

A  l’exemple  de  tous  les  auteurs  qui  nous  ont  précédés,  nous  dis¬ 
tinguons  le  Tal)ac  des  autres  soîanées  vireuses,  tant  par  ses  propriétés 
toxiques  que  par  ses  qualités  thérapeutiques.  Nous  ne  saurions  dire 
jusqu’à  quel  point  cette  distinction  est  bien  fondée  ;  car,  en  lisant 
attentivement  les  travaux  des  toxicologîstcs  et  les  histoires  d’empoi¬ 
sonnements  chez  l’homme,  en  tenant  compte  des  résultats  thérapeu¬ 
tiques  obtenus  par  l’adminislralion  du  Tabac,  nous  sommes  restés 
convaincus  que  le  Tabac  ne  possédait  réellement  pas  beaucoup  plus 
de  propriétés  irritantes  que  la  stramoîne  et  la  belladone,  et  qu’il  pou¬ 
vait  être  employé  en  médecine  à  peu  près  dans  les  mômes  circonstan¬ 
ces.  tel  pourtant  nous  devons  faire  une  remarque  importante,  c’est  que 
le  Tabac,  par  les  préparations  qu’on  lui  fait  subir  dans  les  manu¬ 
factures,  acquiert  des  qualités  irritantes  qui  lui  sont  étrangères  ;  mais 
nous  ne  voulons  parler  ici  que  des  propriétés  de  la  plante  telle  qu'on 
la  recueille,  et  préparée  comme  elle  l’est  dans  toutes  les  officines. 


ACTION  l'HYSlOLOGIQUE  DU  TABAC. 


Que  l’on  fume  pour  la  première  fois  des  feuilles  de  Tabac,  de  stra- 
moine  ou  de  belladone,  on  éprouve  des  elfets  identiques,  à  la  vio¬ 
lence  près.  Vertiges,  ivresse,  trouble  de  la  vue,  nausées,  vomisse¬ 
ments,  souvent  diarrhée;  l’infusion,  la  poudre,  l’extrait  de  la  plante, 
produisent  encore  des  eflels  toxiques  tellement  semblables,  qu’il  serait 
impossible  de  les  distinguer.  C’est  ce  dont  on  peut  se  convaincre  en  , 
lisant  les  dé  J  ails  des  expériences  d’Orfila,  de  Brodie,  etc.,  etc. 

Le  Tabac,  employé  même  comme  agent  thérapeiiUque,  peut  avoir 
des  inconvénients  graves  et  produire  de  véritables  empoisonnemenls- 
il  faut  surtout  se  défier  des  décodions  de  Tabac  administrées  en  lave-  , 
ment  ;  8  grammes  employés  de  celle  manière  ont  causé  la  mort  d'un 
enfant  de  quatorze  ans,  et  des  doses  de  30  à  60  grammes  ont  suffi  pour 
faire  périr  des  adultes  (Tardieu,  Empoisonnement,  p.  778). 

Le  même  fait  s’est  présenté,  môme  avec  du  Tabac  employé  comme  ■ 
topique,  soit  à  la  suite  d’application  de  jus  de  Tabac  sur  un  exanthème 
chronique  du  cou,  et  sur  un  ulcère  teigneux.  On  a  observé  également 
des  accidents,  après  avoir  déposé  du  Tabac  en  poudre  sur  une  plaie 
de  la  cuisse,  après  rcnveloppement  des  membres  avec  des  linges  im¬ 
prégnés  de  décoction  de  Tabac,  et  enfin  après  des  onctions  faites  sur  • 
la  tête  d'enfants  avec  un  mélange  de  beurre  et  de  Tabac  destiné  à  tuer  ; 
des  poux  (Tardieu,  id.). 

Le  Tabac  à  priser  détermine  sur  la  muqueuse  olfactive  non-seule-  ^ 
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ment  la  sensation  de  son  odeur,  qui  est  bien  connue;  mais  il  cause 
une  irritation  suivie  bientôt  d'éternuements  et  d’une  sécrétion  abon¬ 
dante  de  mucus,  et  ce  n’est  qu'à  la  longue  que  l'on  obtient  la  tolé¬ 
rance  que  présentent  les  priseiirs. 

Le  Tubac  fumé  détermine  une  sécrétion  abondante  de  salive  et  de 
mucus  buccal,  puis  des  nausées  et  des  vertiges,  et  souvent  des  vomisse¬ 
ments  et  un  peu  de  diarrhée,  qu’on  évite  rarement  quand  on  commence 
à  fumer.  On  dit  môme  qu'il  a  suffi  de  plusieurs  pipes  fumées  coup  sur 
coup  pour  déterminer  la  mort  (Marshall-Ilall,  Gmelin).  Peu  à  peu,  la 
tolérance  s'obtient  et  les  fumeurs  arrivent  à  ne  plus  ressentir  ces 
effets  et  même  à  ne  pins  cracher.  Toutefois,  meme  chez  les  fumeurs 
les  plus  habitués,  l'excès  amène  des  troubles  de  la  digestion,  de  l'ané¬ 
mie,  des  névroses  mulliformcs,  de  rélouffement,  des  palpitations,  des 
spasmes  bronchiques,  de  la  gaslro-enléralgie  (Praag)  et,  suivant  Peau, 
l’angine  de  poitrine.  L’un  de  nos  malades,  entre  autres,  qui  a  abusé 
du  Tabac  d’une  manière  e,xceptioniielle  est  atteint  par  moments,  sur¬ 
tout  le  soir  et  la  nuit  quand  il  revient  du  cercle,  d’une  ari.\iété  pec¬ 
torale  avec  lipothymies  et  vertiges.  Il  est  obligé  de  s’accrocher  au.x 
murailles  pour  ne  pas  tomber,  et  ne  saurait  plus  faire  un  pas.  11  est 
obligé,  dans  cette  situation,  d’attendre  qu’une  voiture  passe  pour 
pouvoir  rentrer  chez  lui.  Dans  ces  attaques,  ce  qui  domine  c’est 
ranxicté  cardiaque  et  le  vertige.  L’e.xamen  minutieux  de  la  poitrine 
n'a  montré  qu'un  peu  d’augmenlatiou  de  volume  du  cœur  et  un  peu 
de  dilatation  de  lu  crosse  aortique.  M.  Jolly  croit  non-seulement  à 
la  réalité  de  ces  accidents,  mais  il  prétend  môme  que  l’excès  du  tabac 
amène  une  sorte  de  cache.xie  et  une  véritable  déchéance  de  l’espèce. 

Le  Tabac  n  chiquée  amène  également  une  irritation  de  la  muqueuse 
buccale,  elles  chiqueurs  ne  se  mettent  à  l’abri  d’une  intoxication  réelle 
qu’en  crachant  continuellement,  à  mesure  que  la  salive  s'imprègne  des 
principes  du  Tabac. 

Le  Mercier,  ancien  médecin  de  la  marine,  a  eu  deux  fois  Toc- 
casion  de  voir  de  véritables  empoisonnements  par  l'ingestion  du  tabac. 
L’un  des  malades  était  un  matelot  qui  s'étaîL  endormi  avec  sa  chi¬ 
que  et  l’avait  avalée,  l’autre  était  un  Hindou  qui  avait  avalé  des  feuil¬ 
les  de  Tabac  pour  se  rendre  malade  alin  de  sortir  de  prison.  Ces  deux 
inalades  ne  sont  pas  morts,  il  est  vrai,  grâce  à  des  évacuants  énergi¬ 
ques  et  à  des  cautérisations  au  fer  rouge  dans  le  but  de  faire  cesser  le 
coma.  Mais  iis  ont  présenté  les  signes  d’un  empoisonnement  grave 
par  le  Tabac  (7'Aèse  de  Purü,  1870,  n®  i62). 

Le  principe  actif  du  Tabac  est  la  nicoline.  Cet  alcaloïde  paraît  avoir 
été  connu,  il  y  a  deux  siècles,  des  Florentins,  comme  ü  ressort  d’une 
citation  très-intéressante  faite  par  M.  Tardieu  (p.  778)  :  «  Ouelqnes- 
uns,  néanmoins,  pour  prouver  qu'il  est  vénéneux,  objectèrent  l’expé¬ 
rience  de  certaine  quintessence  du  Tabac,  qui  fut  apportée  de  Flo¬ 
rence  à  Paris,  il  y  a  quelque  temps,  dont  une  seule  goutte  introduite 
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dans  une  piqûre  faisait  mourir  à  l’heure  môme.  »  (Baillard,  Discours 
du  Tabac  et  de  ses  divers  maffes  en  médecine ^  1693.) 

Toutefois,  la  nicotine  n’est  bien  connue  que  depuis  les  travaux  de 
JIM.  Barrai,  Schlœsing  et  Stas.  C’est  un  poison  des  plus  violents. 
Quelques  gouttes  de  nicotine  pure,  une  seule  peut-être,  instillées 
dans  la  bouche,  donnent  instantanément  la  mort  (Tardieu,  p.  783). 

Anali/se  de  r action  de  la  nicotine.  11  faut  remarquer  tout  d'abord  que 
lorsqu’on  emploie  la  nicotine  à  des  doses  faibles  pour  ne  pas  déter¬ 
miner  la  mort,  loin  d’observer  des  accumulations  de  doses,  on  voit 
l’organisme  être  de  moins  en  moins  sensible  à  l’action  de  cette  sub¬ 
stance,  et  qu’il  faut  en  augmenter  progressivement  la  dose  pour  en 
obtenir  les  mêmes  effets. 

A  petite  dose,  la  nicotine  active  la  respiration  et  rend  les  contrac¬ 
tions  du  coeur  plus  énergiques  et  plus  fréquentes.  Ces  actions  se  pro¬ 
duisent  par  l’intermédiaire  du  pneumo-gastrique,  car  si  l’on  coupe  ce 
nerf,  rcxcilalion  cardiaque  disparaît  (Cl.  Bernard). 

A  dose  forte,  la  nicotine  produit  encore  rexcitation  du  cœur,  mais 
celte  excitation  est  bientôt  suivie  de  la  paralysie  du  cœur,  des  nerfs 
vaso-moteurs  et  des  centres  nerveux,  c’est-à-dire  des  centres  d’ori¬ 
gine  des  nerfs  vaso-moteurs  (Sée,  Nouveau  Dictiojinuire  de  médecine  et 
de  chirurgie ,  t.  V.  art.  Asthme,  p.  715,  1863). 

La  nicotine  ne  paraît  pas  avoir  stir  la  pupille  la  même  action  que 
les  autres  solanées.  La  dilatation  de  la  pupille  avait  été  signalée  dans 
certains  empoisonnements  par  Orlila,  MM.  Bernard  et  vau  der  Gorput. 
D’autres  avaient  constaté  un  rétrécissement,  c’étaient  van  Praag  et 
Braun.  Ueil  avait  été  en  quelque  sorte  éclectique;  il  avait  signalé  un 
rétrécissement  suivi  au  bout  d’une  demi -heure  de  dilatation.  11  fallait 
donc  reprendre  ces  expériences  à  nouveau.  C’est  ce  qu’a  fait  M.  Hirsch¬ 
mann;  il  a  opéré  sur  des  lapins,  des  chats,  des  chiens,  des  pigeons  et 
des  poules,  en  môme  temps  qu’il  a  varié  le  mode  d’adminislralion, 
faisant  pénétrer  le  médicament  tantôt  parla  conjonctive,  tantôt  par 
la  bouche,  tantôt  par  l'anus.  II  déclare  que,  dans  ses  expériences,  il 
a  vu  constamment  la  pupille  se  ré  trécir,  et  que  jamais  il  ne  l'a  vue  se 
dilater.  Voulant  ensuite  connaître  le  mécanisme  de  ce  rétrécissement 
derouvertiire  pupillaire,  il  a  iuslitué  une  nouvelle  série  d’e.xpé  rien  ces, 
desquelles  il  croit  pouvoir  conclure  que  cette  action  de  la  nicotine  sur 
la  pupille  est  le  résulta!  d’une  paralysie  du  muscle  dilatateur,  pro¬ 
duite  elle-même  par  une  paralysie  de  l'extrémité  péi'iphérique  des 
nerfs  qui  s’y  rendent,  comme  il  l’admet  pour  l'action  de  l’opium  et 
du  curare  de  Thérapeutique,  Î8G3,  l.  II,  p.  561). 

ACTION  TUÉRAPEUTIOUE  DU  TAlîAC. 

En  thérapeutique,  le  Tabac  a  été  jadis  beaucoup  plus  employé  que 
de  nos  Jours,  et  nous  sommes  convaincus  que  ce  médicament  n'a  pas 
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de  propriétés  spéciales  assez  importantes  pour  occuper  une  grande 
place  dans  la  matière  médicale,  si  Ton  y  conserve  les  autres  solanées 
vireuses  ;  les  praticiens  en  resteront  probablement  aussi  persuadés 
que  nous  par  la  lecture  de  ce  qui  va  suivre. 

Slaladiea  des  centres  et  des  condueteurs  nerTCux.  Bocrhaave  Con¬ 
seillait  les  applications  de  feuilles  fraîches  de  Tabac  sur  le  front  et 
sur  les  tempes  dans  les  douleurs  névralgiques  ;  le  môme  moyen,  ou 
mieu.v  l'application  de  la  décoction  ou  de  l’extrait,  est  utile  encore 
pour  calmer  les  douleurs  de  la  goutte  ou  du  rhumatisme  alors  que  la 
douleur  est  superficielle.  Dans  les  odontalgies,  les  collutoires  de  dé¬ 
coction  de  Tabac,  les  frictions  des  gencives  avec  l’extrait  de  celte 
plante  ont  de  grands  avantages,  et  de  plus  grands  que  Tusage  de  la 
pipe  et  de  la  chique,  conseillé  également  dans  ce  cas. 

Quant  aux  affections  des  centres  nerveux,  elles  ne  sont  pas  com¬ 
battues  par  le  Tabac  avec  le  môme  avantage,  quoi  qu'on  ait  pu  dire 
des  succès  obtenus  dans  le  traitement  des  paralysies,  etc. 

Le  Tabac  avait  déjà  été  recommandé  au  dix- septième  siècle,  ainsi 
qu’on  peut  le  lire  dans  l’ouvrage  de  Zvinger  (1690),  comme  un  moyen 
eflicace  dans  le  traitement  des  paralysies  ;  mais  c’est  Fischer  (//«- 
(el  ml  Joui-nnl,  1838)  qui  a  appelé  l’attention  des  praticiens  sur  ce 
remède  énergique.  Il  a  rapporté  plusieurs  observations  qui  lui  parais¬ 
sent  prouver  que  le  Tabac,  à  petites  doses,  et  employé  avec  persévé¬ 
rance,  a  une  action  stimulante  sur  le  cerveau,  le  cervelet  et  la  moelle 
épinière,  et  qu’il  réussit  dans  l’incontinence  d’urine  causée  par  la 
paralysie  du  sphincter  de  la  vessie,  comme  dans  la  paralysie  des  mem¬ 
bres  inférieurs. 

Nous  no  croyons  pas  qu’on  puisse  conseiller  ce  médicament  dans 
les  affections  soporeuses,  sans  courir  le  risque  d’augmenter  les  dé¬ 
sordres  cérébraux.  Mais  s!  l’on  s’en  rapporte  au  témoignage  de 
Thomas,  confirmé  par  Anderson,  le  tétanos  aurait  quelquefois  cédé  à 
remploi  du  Tabac.  Thomas  ne  conseillait  que  les  lavements  de  fumée. 
Anderson  appliquait  les  feuilles  fraîches  de  Tabac  sur  les  muscles 
qui  étaient  plus  particulièrement  convulsés,  en  môme  temps  qu’il 
faisait,  sur  la  plaie,  des  fomentations  avec  la  décoction  delà  plante. 
Il  donnait  aussi  des  lavements  avec  cette  môme  décoction  et  avec  la 
fumée. 

Tout  réceuimeut,  llaiighton,  Tyrrell,  de  Dublin,  et  llarrison,  de 
Liverpoûl,  ont  obtenu  de  nouveaux  succès,  soit  en  appliquant  sur 
la  [daie  une  infusion  de  feuilles,  soit  en  administrant  la  nicotine  à 
dose  extrêmement  petite,  un  trentième  de  goutte  à  la  fois  {Üulletin  de 
Théiai».,  1803,  t.  II,  p.  331,  et  1867,  30  novembre). 

Dans  certaines  céphalalgies,  celles  surtout  qui  semblent  liées  à  un 
état  de  sécheresse  extrême  de  la  membrane  pituifaire,  l’usage  du  Ta¬ 
bac  à  priser  a  été  conseillé,  et  tous  les  jours  on  peut  constater  i’uti- 
lité  de  celte  médication  ;  par  contre,  chez  beaucoup  d’autres  per- 
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sonnes,  1:i  déplorable  habitude  qu’elles  ont  prise  de  s’introduire  sans 
cesse  de  la  poudre  de  Tabac  dans  le  nez  entretient  sur  la  membrane 
muqueuse  un  état  d’hyperhémie  et  une  céphalée  qui  en  est  la  con¬ 
séquence. 


Appareils  des  sens.  Ce  quc  nous  venons  de  dire  fait  assez  voir  à 
combien  d’accidents  s’exposeraient  ceux  qui,  ayant  déjà  une  affection 
chronique  des  narines,  continueraient  l’usage  du  Tabac  en  poudre. 
Quelquefois,  dans  nos  hôpitaux,  nous  voyons  les  dartres  rongeantes 
du  nez  et  de  la  face  ne  pas  reconnaître  d’autres  causes  déterminanles. 

D’un  autre  côté,  l’usage  du  Tabac  peut  êire  utile  pour  augmenter 
les  sécrétions  nasales,  les  ramollir  et  faciliter  la  respiration  par  le  nez. 
Quelques  personnes  ont  toujours  la  voix  nasonnée  quand  elles  ne  font 
pas  usage  de  Tabac. 

Le  larmoiement  qui  tient  à  rendurcissement  du  mucus  de  la  partie 
inférieure  du  canal  nasal  peut  encore  être  avantageusement  combattu 
par  le  Tabac  à  priser  ;  c’est  de  cette  manière  qu’il  faut  entendre  ce 
proverbe  que  le  Tabac  éclaircit  la  vue.  Le  médecin  doit  encore  con^ 
-  seiller  cette  médication  comme  moyen  révulsif  utile  dans  certaines 
ophtbalmies  chroniques.  Le  mal  est  à  côté  du  bien,  car  chez  les  gens 
que  la  poudre  de  Tabac  irrite  trop,  il  pcitt  survenir  des  maladies  des 
fosses  nasales,  comme  nous  l’avons  dit  plus  haut,  qui,  se  communi¬ 
quant  aux  voies  lacrymales,  finissent  par  amener  des  tumeurs  ou  des 
flstules. 

Les  catarrhes  de  la  trompe  d’Eustache  et  ceux  de  la  caisse  ont 
quelquefois  avantageusement  modifiés  par  la  fumée  du  Tabac.  Le 
malade  remplit  la  bouche  et  le  pharynx  d’une  grande  quantité  de 
fumée,  puis,  fermant  le  nez  et  la  bouche,  et  faisant  un  grand  effort 
d’expiration,  il  chasse  à  plusieurs  reprises  la  fumée  dans  l’intérieur 
de  l’oreille. 


AfTectious  ^ic  1»  peuu.  C’est  un  usage  vulgaire  dans  les  campagnes, 
de  traiter  la  gale  des  animaux  domestiques,  leurs  diverses  affections 
pédiculaires,  et  les  maladies  chroniques  dont  leur  peau  peut  être  le 
siège,  par  des  lotions  faites  avec  une  décoction  de  Tabac,  ou  bien  en¬ 
core  par  des  pommades  dans  lesquelles  le  Tabac  en  poudre  entre  en 
grande  proportion.  Celte  médication  estévidemment  utile,  et  les  gens 
du  peuple,  appliquant  à  eux-mêmes  une  pratique  que  l'expérience 
avait  sanctionnée  chez  les  animaux,  traitent  souvent  par  les  mêmes 
moyens,  et  avec  succès,  la  gale  et  certaines  dartres.  Ils  détruisent  de  la 
même  manière  et  avec  la  môme  facilité  les  poux  et  les  morpions.  Mais 
lorsqu’on  applique  sur  tout  le  corps  une  forte  décoction  de  Tabac,  ou 
de  la  pommade  dans  laquelle  la  poudre  de  cette  plante  entre  pour  une 
grande  proportion,  il  peut  en  résulter,  par  le  fait  de  l’absorption,  des 
accidents  redoutables  d’empoisonnement.  Ces  accidents  surviennent 
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principalement  quand  le  derme  est  dénudé,  comme  dans  les  teignes, 
dans  les  gales  accompagnées  de  pustules.  On  lit  dans  Stoll,  dans  le 
Journal  de  Vandermonde ^  dans  riiistoire  de  la  Société  royale  de  niéde- 
I  cine,  des  observations  qui  doivent  nous  rendre  prudents  sur  l’emploi 
du  Tabac  appliqué  à  la  surface  de  la  peau. 

maladies  de  l’appareil  respiratoire.  Dans  l’asthme  nerveux,  TusagC 
de  fumer  du  Tabac  est  souvent  aussi  utile  que  l’emploi  du  datura  sui¬ 
vant  le  même  mode.  L’extrait  de  cette  plante  a  encore  été  conseillé 
dans  la  toux  férine,  dans  la  coqueluche  ;  mais  évidemment,  dans  tous 
ces  cas,  le  datura  stramonium  et  la  belladone  sont  préférables. 

Szcrlecki  a  conslalé,  par  un  grand  nombre  d’expériences,  l’effi¬ 
cacité  du  Tabac  dans  l’hémoptysie  active. 

Bauer  a  aussi  observé  les  plus  heureux  effets  de  l’emploi  de  la 
!  teinture  de  nicoüane  dans  le  traitement  de  cette  maladie. 

C’est,  d’un  côté,  par  son  effet  sédatif  sur  la  circulation  (e.xpéricnces 
de  Schubart);  de  l’autre,  par  la  dérivation  sur  les  plexus  nerveux  gas¬ 
triques  (analogue  à  l’action  de  ripécacuanha  à  petites  doses),  que  le 
Tabac  peut  être  très-salutaire  dans  rhénioptysie. 

AspiiTxie.  La  fumée  du  Tabac  en  lavement  a  été  particulièrement 
conseillée  dans  le  traitement  de  l’asphyxie,  et  surtout  dans  celui  de 
,  l’asphyxie  par  submersion.  C’est  vers  la  fin  du  siècle  dernier  que  les 
:  travaux  de  Pia,  échevin  de  Paris,  et  que  les  discussions  acerbes  qui 
s'élevèrent  à  ce  sujet  donnèrent  aux  lavements  de  Tabac  une  impor- 
tance  extrême  dans  le  traitement  des  noyés.  En  vain  Portai  donna-t- 
il  d’excellentes  raisons  pour  prouver  non-seulement  l’inutilité,  mais 
i  encore  le  danger  de  ces  lavements  ;  sa  voix  ne  fut  pas  écoutée,  et  de 
nos  jours  encore  les  lavements  de  Tabac  sont  employés  pour  secourir 
les  noyés.  Nous  partageons,  à  cet  égard,  entièrement  l’avis  de  Portai, 
et  nous  pensons  qu’avant  de  préconiser  un  moyen  certainement  dan¬ 
gereux,  il  eût  été  convenable  de  faire  quelques  expériences  compara- 
lives,  ce  qui  n’a  jamais  été  fait. 

Depuis  Stesser,  qui  a  publié,  à  la  fin  du  dix-septième  siècle,  un  livre 
où  il  décrit  un  grand  nombre  d'appareils  fiimigatoires  i>our  introduire 
de  la  fumée  de  Tabac  dans  le  rectum,  jusqu’à  nos  jours,  une  multi¬ 
tude  de  machines  plus  ou  moins  ingénieuses  ont  été  successivement 
essayées  et  abandonnées.  L’instrument  le  plus  simple  de  tous  est  cer¬ 
tes  celui  de  Gaubius  :  c'est  un  soufllel  de.  cuisine  dont  le  tuyau  est 
garni  de  cuir  pour  ne  pas  blesser  l’intestin,  elà  l'àme  duquel  on  adapte 
un  entonnoir.  La  fumée  de  Tabac  est  reçue  dans  rcntonnoir,  intro¬ 
duite  dans  l’appareil  par  récartement  des  valves  du  soufflet,  et  pous¬ 
sée  ensuite  doucement  dans  le  rectum. 

Malttfliea  «!«  l'uppareil  tiigeitlif.  A  J’cpoque  OÙ  Ics  lavements  de 
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fumée  de  Tabac  avaient  acquis  une  faveur  si  grande,  on  ne  les  con¬ 
seilla  pas  seulement  dans  le  traitement  des  asphyxies,  mais  encore 
dans  celui  de  plusieurs  maladies  très-graves  du  canal  inteslinuU 
Ainsi  Filéus,  la  hernie  étranglée,  la  colique  de  plomb,  la  tympanite, 
la  dyssenterie,  furent  soumises  aveuglément  à  la  môme  médica¬ 
tion. 

Déjà,  Sydenham  avait  préconisé  les  lavements  de  fumée  de  Tabac 
dans  l’iléus;  Martens  et  Schœffer  vinrent  ensuite  ajouter  leur  témoi¬ 
gnage  à  l’imposante  autorité  de  Sydenham  :  ce  moyen,  conservé  jus¬ 
qu’à  nos  jours,  semblera  bien  insufrisanl  à  qui  connaît  les  causes 
mécaniques  et  si  souvent  inamovibles  qui  donnent  la  plupart  du  temps 
naissance  aux  symptômes  dont  la  réunion  a  reçu  le  nom  iVîlcus.  Tou¬ 
jours  est-il  que  si  l’iléus  reconnaît  pour  cause  un  pincement  de  l’in¬ 
testin  ou  une  contraction  spasmodique  d’une  portion  du  tube  diges¬ 
tif,  la  fumée  ou  la  décoction  de  Tabac,  administrées  en  lavements, 
pourront  avoir  quelquefois  les  mômes  avantages  que  dans  la  hernie 
étranglée. 

Rchœtfcr  est  le  premier,  que  nous  sachions  du  moins,  qui  ait  con¬ 
seillé  dans  la  hernie  étranglée  les  lavements  de  fumée  de  Tabac.  Les 
ailleurs  du  siècle  dernier  se  sont  tous  accordés  sur  ce  point,  que  le 
Tabac  était  utile  dans  ce  cas,  Pott,  au  lieu  de  fumée,  donnait  en 
lavements  l'infusion  de  4  grammes  de  feuilles  de  Tabac  pour  50(t  gram¬ 
mes  d'eau.  Dchaen  conseillait  plutôt  la  fumée.  Souville  parle,  dans  le 
Joi/rml  de  Vandermonde,  des  heureux  elîels  qu'il  obtint  dans  deux 
cas  de  hernie  étranglée,  la  première  fois  par  un  lavement  fait  avec  la 
décoction  de  30  grammes  de  Tabac  dans  1  kilogramme  d’eau;  la  se¬ 
conde  par  une  infusion  Ihéiforme  de  la  même  plante,  qu’il  adminis¬ 
tra  en  potion.  Avant  de  passer  outre,  nous  protesterons  conti’e  les 
doses  énormes  indiquées  par  Souville  :  l’infusion  de  30  grammes  de 
feuilles  de  Tabac,  conservée  dans  l’intestin,  donnerait  certainement 
lieu  à  des  accidents  mortels. 

Tous  ces  praticiens  donnaient  alors  le  Tabac  surtout  comme  pur¬ 
gatif,  dans  le  but  d’accélérer  le  mouvemont  péristallique  de  l’iutesLin, 
et  par  là  de  dégager  de  l’obstacle  la  portion  du  tube  digestif  qui  était 
étranglée  ;  mais  évidemment  le  Tabac  agissait  comme  agit  la  bella¬ 
done  et  le  datura,  qui  sont  seuls  aujourd’hui  employés  en  pareil  cas 
et  avec  bien  plus  d’avanlagc,  et  qui  font  parfois  cesser  le  spasme,  suit 
des  muscles,  soit  des  anneaux  fibreux  qui  serrent  l’intestin. 

Les  lavements  de  décoction  de  Tabac,  les  infusions  de  Tabac  prises 
en  potions,  les  applications  de  feuilles  cuites  sur  le  ventre,  sont  ran¬ 
gés  parmi  les  moyens  les  plus  propres  à  favoriser  la  destruction  des 
vers  intestinaux. 

Enfin,  il  est  presque  d'un  usage  vulgaire  parmi  les  médecin.s  de  don¬ 
ner  des  lavements  de  Tabac  dans  les  con.stipatîons  opiniâtres,  médi¬ 
cation  que  nous  n’avons  jamais  vue  amener  des  résultats  que  nous 
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■n'eussions  pu  obtenir  beaucoup  plus  vite  et  plus  sftremenl  par  d’au¬ 
tres  moyens. 

La  seule  chose  qu’on  puisse  dire  avec  raison,  c’est  que  beaucoup  de 
gens  luttent  avec  avantage  contre  la  constipation  en  fumant  le  matin 
à  jeun.  Ils  obtiennent  une  gafde*rohe  la  plupart  du  temps  avant  qu’ils 
n’aient  terminé  leur  cigare  ou  leur  pipe. 

Haladies  de  l*app»rell  génito-urinaire.  Fowler,  à  la  (in  du  sièclC 

dernier,  vanta  singulièrement  la  teinture  de  Tabac  dans  le  traitement 
de  la  dysurîe  calculeuse;  le  témoignage  un  peu  suspect  de  ce  prati¬ 
cien  se  trouva  confirmé  par  celui  de  Henri  Larle  et  de  Shaw.  Ces 
deux  auteurs,  en  effet,  traitaient  et  guérissaient  la  rétention  d’urine 
et  le  spasme  de  Turèthre  par  des  lavements  de  fumée  ou  de  décoc¬ 
tion  de  Tabac,  et  Larle  mettait,  dans  le  même  cas,  des  suppositoires 
^  dans  la  composition  des(|uels  entrait,  pour  une  grande  partie,  l’extrait 
de  la  même  plante.  Des  travaux  plus  récents  ont  démontré  que  la 
slrarnoine  et  la  belladone,  opposées  aux  mômes  accidents,  avaient 
des  effets  beaucoup  plus  certains. 

Ilydropisie.  Déjà,  uu  dix-septièmc  siècle,  le  Tabac  a  été  préconisé 
contre  Thydropisie,  et  notamment  contre  l’ascite.  Magnenus  assure 
qu’une  décoction  de  nicotiane  avait  agi  si  fortement  chez  un  de  ses 
malades,  qu’il  avait  été  obligé  d’en  supprimer  l’emploi.  Plus  tard, 
i  Fowler  recommanda  l’infusion  suivante  comme  un  remède  souverain 
'  contre  Thydropisie  : 


Pr.  :  Feoilles  sècliea  de  Tabac 
Eau  bouillante . 


30  grammes, 
500  — 


Laissez  macérer  pendanl  une  heure  dans  un  vase  clos  et  au  bain- 
marie  j  exprimez  ensuite  120 grammes  de  cette  infusion,  et  ajoutez  : 
alcool  rectifié,  60  grammes. 

Cette  teinture  se  prend  deux  foi.s  par  jour  à  la  dose  de  40  gouttes, 

Fowler  a  porté  la  dose  successivement  jusqu’à  200  gouttes,  en  aug¬ 
mentant  par  fi  ou  10  gouttes;  il  rapporte  vingt^deux  ca.s  différents 
•  d’hydropisie,  dont  la  plupart  ont  été  combattus  par  le  Tabac. 

Garnelt,  Augustin,  J. -N,  Schmitt,  ont  également  employé  le  Tabac 
;  avec  succès  dans  Thydropisie  générale. 

‘  On  a  aussi  vanté  l'emploi  du  Tabac  à  Tintérieur  contre  V/njdro- 
thoraXf  mais  nous  sommes  loin  de  recommander  cette  pratique. 

Goutte.  Dans  la  goutte  aiguë,  plutôt  pour  prévenir  que  pour  calmer 
:  les  attaques,  quelques  empiriques  conseilient  la  médication  suivante  : 

ITous  les  mois,  pendant  une  semaine,  le  malade  prend  un  bain  de 
pieds,  préparé  avec  l’infusion  de  00  grammes  de  Tabac  en  poudre. 
Puis,  après  avoir  bien  essuyé  les  pieds,  il  les  expose  pendanl  10  nii- 
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mîtes  A  la  fumée  de  feuilles  de  Tabac  à  fumer,  que  l’on  brûle  sur 
un  récliaud.  Quand  les  pieds  sont  bien  secs,  on  les  recouvre  d’un 
bas  de  laine  bien  sec  dans  lequel  on  a  également  introduit  de  la  fumée 
de  Tabac. 

Nous  avons  été  témoins  du  succès  de  cette  médication,  que  nous 
n’avions  pas  conseillée,  et  dans  quelques  cas  nous  avons  eu  üi  nous 
louer  de  l’avoir  suivie  cliez  quelques-uns  de  nos  malades. 

l'^mpuiMniiMPinent  par  la  atryclinlne.  Les  SUCCès  obtenus  pat*  l’em¬ 
ploi  du  Tabac  dans  le  tétanos  ont  engagé  le  docteur  Chevers  à  em¬ 
ployer  ce  médicament  dans  un  cas  d’empoisonnement  par  la 
strychnine.  11  s’agissait  d’une  jeune  fille  de  onze  ans  qui,  dans  l’inlen- 
tiûii  de  se  suicider,  avait  avalé,  après  un  repus,  15  centigrammes  de 
strychnine.  Une  demi-heure  après  l'ingestion,  de  fortes  convulsions 
tétaniques  se  produisirent.  On  administra,  sans  succès,  les  remèdes 
ordinaires  ;  rémétique,  le  noir  animal  mélangé  à  du  lard  fondu.  On  fit 
ensuite  une  infusion  de  Tabac  A  3  grammes  par  litre,  que  l’on  admi¬ 
nistra  à  petite  doses  (8  grammes  de  l’infusion)  Jusqu'à  production  de 
vomissements  qui  se  montrèrent  trois  heures  après.  A  partir  de  ce 
moment,  les  convulsions  cessèrent;  les  vomissemenls  se  rcpr'vduisirenl 
plusieurs  fois  dans  la  nuit  et  laissèrent,  le  lendemain,  un  sentiLucnt 
de  brûlure  à  l’épigastre.  Cinq  jours  après  l'accident,  la  malade  entrail 
en  convalescence,  et  sortait  guérie  huit  après  rempoisonnemcnl.  De 
son  côté,  le  docteur  O’Reilly,  ayant  à  soigner  un  homme  qui  avail 
avalé  30  centigrammes  de  strychnine,  administra  d’abord  un  éméti¬ 
que,  puis  30  grammes  d’infusion  de  Tabac  donnés  à  doses  fraction¬ 
nées  [Bulletin  de  Thérapeutique,  18b7,  15  janvier).  Malheureusement 
les  expériences  faites  parAM,  Camille  Leblanc  pour  constater  celte  ac¬ 
tion  de  la  nicotine  n’ont  donné  aucun  résultat.  Les  chiens  empoi¬ 
sonnés  par  la  strychnine  sont  morts  absolument  comme  s’il  ne  leur 
avait  été  administré  aucun  contre-poison  (Société  de  Thérapeu¬ 
tique,  1873). 

MubMlanreM  HjncrglfiiiieH  du  Tabac.  Ce  SOnt  Ics  TobellCt  lïijltttü  et  ■ 
syphiliika,  l’aconit,  les  solanées  vireuses  et  les  renonculacécs  toxi¬ 
ques, 

b 

Suimtancca  aniaj^onistcs.  Lg  câfé,  l’alcool  et  les  autres  stimulants 
sont  les  antagonistes  du  Tabac;  on  sait  que  le  Tabac  est  beaucoup 
mieux  toléré  après  le  dîner  et  surtout  après  un  dîner  composé  d’ali¬ 
ments  très- substantiels,  et  de  vins  généreux,  de  café  et  de  liqueurs. 

• 

MODE  d’administration  EÏ  DOSES.  , 

9 

f 

Le  Tabac  s'emploie  en  infusion,  pour  Tusage  interne,  à  la  dose  f 
de  1  à  2  grammes  pour  500  grammes  d’eau;  en  décoction  de  2  à  ^ 
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GO  grammes,  suivant  que  la  décoction  est  pour  l’usage  interne  ou  pour 
l’usage  externe.  Les  feuilles  sèches  peuvent  sc  donner  à  une  dose 
double  de  celle  des  feuilles  préparées  dans  nos  manufactures.  L’extrait 
s’emploie  i la  dose  dc2o  centigrammes  à  I  gramme  à  l’intérieur,  soit 
en  pilules,  soit  pour  faire  des  suppositoires.  La  teinture  de  Fovvier 
peut  être  employée  à  la  dose  de  à  üOO  gouttes. 

La  nicotine,  étant  trop  vénéneuse,  ne  doit  pas  être  prescrite. 


MATIÈRC  MÉDICALE. 


;  Jusrjxnanie  noire  {Ihjoscyanius  n/ÿer,Ij,), 

1  plante  indigène,  bisannuelle,  trèa-com- 
t  mune  dans  les  lieux  incultes. 

'  uùté€S.  Toute  la  plante  et  les 

:  semences. 

i  Ciiructères  boinniques.  Tige  rameuse, 
couverte  de  poils,  d’un  à  deux  pieda  de 
haut;  feuilles  alternes,  profondément  si- 
nuées  sur  les  bords,  velues  et  très-vis- 
rjneusesî  fleurs  jaunâtres  avec  des  stries, 
a  un  rouge  vîtieux,  pres^^ue  sessiles,  en 
épi  unilatéral  ;  calice  tubuleux  subcampa- 
ni forme  ;  corolle  infundibuliforme  ;  5  éta¬ 
mines;  fruit  ?  capsule  allongée,  bilocu- 
laire,  s'ouvrant  par  le  sommet  (pixidei.  et 
contenant  des  graines  rénifurmes,  épi- 
!  sperme  chagriné . 

La  couleur  de  la  plante  fraîche  est 
d’un  vert  terne,  son  odeur  fétide  et  tiau- 
I  aéeuse,  sa  saveur  d'abord  fade,  [)ui3  âcre 
et  désagréable* 

Brandes^  en  analysant  les  graines,  y  a 
découvert  un  principe  actif  qu'il  a  nommé 
hyfiScyandne.  Cette  substance  est  blan- 
ciie,  crisUllisée  en  aiguilles  soyeuses, 
trèS'Soluble  dans  Feau.  Elle  est  précipi¬ 
tée  par  le  chlorure  d’or  en  blanc  jaunâ- 
I  ire  ;  mais  le  chlorure  de  platine  ne  la 
f  précipite  pas. 

Les  Jusquiames  blüwihe  et  thrée  {flym- 
[  cyamus  aUms  et  IL  /'x/^reuv)  sont  des  es- 
[  pèces  annuelles  du  Midi  qui  possèdent  des 
propriétés  un  peu  moins  actives.  L7/ÿo,ç- 
cyatmis  daiura  est  cette  espèce  décrite 


par  Forska,  dont  les  peuples  de  FAsie 
font  un  fréquent  usage.  , 

Les  préparations  sont  les  mômes  que 
celtes  de  la  belladone* 

Pilules  de  Cynogîùsse* 


Extrait  d’opium*  *,  10  gram* 

Poudre  de  semences  de 
Jti^qiÜQme  .*.*.**,*.,.  10 

Poudre  d'écorce  de  racine 
de  cy nûglosse .,*,♦***  *  10 

Poudre  de  myrrhe.  **...*  1 5 

—  d'oliban  ,**...**.  12 

*=  de  safran.,  4 

de  castoreum  , . .  4 

Sirop  de  mûres _ _ _ _ _ _  3S 


Faites  des  pilules  de  U*'", 20 

Chaque  pilule  contient  d'extrait 

d'opium  et  autant  de  poudre  de  semencei 
de  Jusquiame* 

Pî(ute;s  de  Mégi  in. 

Extrait  alcoolique  de  jus- 
quiame  10  gram. 

Extrait  de  valériane,.*..  10 
Oxyde  de  zinc  par  subli¬ 
mation,  .  t*.  * . .  * , . ,  JO 

Faites  200  pilules, 

Cliaqnn  pilule  contient  0^^05  d’extrait 
de  jusquianie* 


ACTION  PHYSIOLOGIQUE  DE  LA  JUSQUrAME, 

j  L’aclion  loxique  de  la  Jusqiiiame  est  beaucoup  moins  puissante  que 
|!  celle  du  datura  et  de  la  belladone;  toutefois,  elle  est  semblable,  si  les 
I  doses  sont  proportionnellement  plus  élevées. 

Wepfer  raconte  {Triictains  de  cicutâ  aquatica'^  que  l’on  servit  aux  bé¬ 
nédictins  du  couvent  de  ftinhow  de  la  salade  que  l’on  croyait  être  de 
la  racine  de  chicorée.  Or  c’était  delà  Jusquiame.  Après  le  repas,  les 
moines  s'allèrent  coucher.  Peu  après,  les  symptômes  de  l’empoisonne- 
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ment  commencèrent  ü  se  manifester.  Malaise  fïéncral,  doulctirs  d’en¬ 
trailles,  vertiges  ;  ardeur  brûlante  de  la  bouche  et  du  gosier.  A  mi¬ 
nuit,  heure  de  matines,  un  moine  était  tout  4  fait  fou;  on  cnil  (jn’ii 
allait  mourir,  et  on  lui  donna  le  viatic[ue.  Parmi  les  autres  qui  étaient 
allés  au  chœur,  les  uns  ne  pouvaient  ni  lire  ni  ouvrir  les  yeux,  les  autres 
mêlaient  à  leurs  prières  des  paroles  désordonnées,  les  autres  croyaient 
voir  des  fourmis  courir  sur  leurs  livres.  Le  matin,  le  frère  tailleur  ne 
pouvait  euliter  son  aiguille,  il  en  voyait  la  pointe  triple.  Tous 
guérirent. 

Si  la  Jusqiiiameest  prise  à  une  dose  plus  élevée,  elle  peut  causer  la 
mort,  et  les  symptômes  que  l'on  éprouve  sont  exactement  les  mômes 
que  ceux  que  nous  avons  décrits  plus  haut  en  parlant  du  dalura  et 
de  la  belladone. 

On  doit  à  Schrofi’,  de  Vienne,  des  expériences  très-intéressantes 
sur  l'hyoscyamine,  ou  l’alcaloïde  constituant  le  principe  actif  de  la 
Jusquiame.  Personne  n’a  mieux  exposé  les  analogies  et  les  différences 
d’action  qui  existent  entre  les  alcaloïdes  de  la  stramoine,  de  la  bella¬ 
done  et  de  la  Jusquiame.  En  voici  le  résumé  : 

Ces  trois  alcaloïdes,  donnés  à  dose  convenable,  ont  pour  effet:  P  de 
déterminer  toujours  de  la  pneumonie  chez  les  lapins  ;  il  est  probable 
que  cet  effet  résulte  d’une  action  élective  sur  le  pueumo-gastriqiie 
dont  ils  produisent  la  paralysie  ;  2®  de  dilater  la  pupille  d’une  manière 
constante;  mais  ITlyoscjamine  a,  sous  ce  rapport,  une  action  beau¬ 
coup  plus  rapide,  plus  intense  et  plus  persistante  que  l'atropine  elle- 
même;  et  d’ailleurs,  comme  l’Hyoscyamine  est  soluble  dans  l’eau, 
rinstillalioii  est  moins  douloureuse;  3®  de  provoquer  la  sécheresse 
de  la  bouche  et  de  Parrière- gorge,  du  laryux  et  des  bronches  ainsi  que 
de  la  peau,  et  de  produire  de  la  difliculté  dans  la  déglutition  et  de 
l’enrouement;  4®  de  déterminer,  iforle  dose,  des  accidents  cérébraux, 
des  vertiges,  des  hallucinations  et  du  délire;  mais  tandis  que  le  dé¬ 
lire  causé  par  l’atropine  et  la  dalurinc  est  ordinairement  exlatiqiie, 
même  furieux  avec  grande  tendance  au  mouvement,  au  rire  et  à  toutes 
sortes  de  folies,  celui  de  l’IIyoscyamine  est  calme,  avec  propension 
au  sommeil  et  au  repos.  Ainsi  donc  l’hyoscyamine  est  plus  franche¬ 
ment  hynoptique,  et  donne  un  sommeil  calme  et  profond,  tandis  que 
les  autres  chassent  le  sommeil,  ou  du  moins  le  rendent  agité.  A  pe¬ 
tite  dose,  ces  trois  alcaloïdes  diminuent  l’activilé  du  cœur  et  la  fré¬ 
quence  du  pouls;  4  forte  dose,  la  di[nimilion  rapide  de  la  fréquence 
du  pouls  est  suivie  d'une  augmentation  exagérée  tout  aussi  rapide. 
Enfin  si  la  dalurine  et  surtout  l’atropine,  à  forte  dose,  déterminent 
constamment  la  paralysie  des  sphincters  de  l’anus  et  de  la  vessie,  cet 
effet  est  très-rare  avec  l’hyoscyamine,  ce  qui  est  d’autant  plus  éton¬ 
nant  que  son  action  paralysante  sur  le  sphincter  de  l’iris  est  plus 
vive. 

De  ces  considérations,  il  résulte  que  l’Ilyoscyamine  trouvera  sa 
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principale  indication  quand  il  s’agira  de  calmer  le  besoin  dô  tousser 
et  de  provoquer  un  sommeil  tranquille.  Si,  sous  ce  dernier  rapport, 
elle  le  cède  à  la  morphine,  d’autre  part,  elle  a  l’avantage  de  favoriser 
les  selles  au  lieu  de  produire  la  constipation. 

La  dose  est  de  1  à  3  milligrammes  par  jour,  sons  forme  de  poiulre, 
que  l’on  prépare  en  faisant  dissoudre  rhyoscyamine  dans  un  peu 
d’eau  distillée,  avec  addition  de  quelques  gouttes  d’alcool,  et  tritu¬ 
rant  exactement  avec  du'  sucre  {t^mon  ïnéf/îca/e,  mars  1837),  ou  bien 
en  pilules. 

MM.  Oulmont  et  Laurent,  qui  ont  fait  sur  l’action  de  l’iiyoscya- 
niinc  des  expériences  très-minutieuses  ont  constaté,  comme  Sebrofl'. 
que  cette  substance  paraît  agir  particulièrement  sur  Je. grand  sym¬ 
patique,  tandis  qu  elle  agit  peu  sur  ie  système  spinal.  Elle  accélère  les 
mouvements  de  iïnteslin  quand  elle  est  donnée  à  petites  doses,  mai.s 
elle  paraît,  au  contraire,  les  arrêter  à  doses  lo.xiques.  L’élimination  de 
cette  substance  se  fait  rapidement  par  les  urines  [Areftives  de  pAy- 
siologie^  i870}. 

L’hyoscyamine  est  assez  soluble  dans  l’eati,  fort  soluble  dans  l’é- 
tber  et  l’alcool,  fusible  à  une  douce  chaleur;  sa  réaction  est  légère¬ 
ment  alcaline. 

D’après  les  observations  de  M.  Garrod,  la  potasse  et  les  autres 
alcalis  caiislîques  déti’uisenl  complètement  le  principe  actif  de  la 
Jusquiame,  de  la  belladone  et  de  la  slraraoine  ;  les  bicarbonates  alca¬ 
lins  ne  diminuent  en  rien  l’action  de  ces  plantes 

ACTION  thérapeutique. 


L’identité  des  phénomènes  produits  par  la  Jusquiame,  la  belladone 
et  le  diilura  sur  l’homme  sain  devait  naturellement  faire  penser  que 
les  effets  thérapeutiques  seraient  également  les  mêmes  :  c’est  ce  que 
rexpérience  a  pleinement  confirmé;  et  nous  nous  bornerions  à  dire, 
d’une  manière  générale,  que  la  Jusquiame  s’emploie  dans  les  mômes 
cas  que  la  belladone  et  le  dalura,  seulement  à  dü.ses  beaucoup  plus 
élevées,  si  la  plupart  des  médecins,  ignorant  la  similitude  d’action  <les 
diverses  soîanées  vireuses, n’avaient  attribué  à  la  Jusquiame  des  pro- 
piiôlcs  sur  lesquel^s  nous  aïlons  insister  avec  quelque  clétail.  Tou¬ 
tefois,  nous  ferons  observer  que  ces  témoignages  démontrent  encore 
plus  positivement  cette  similitude  d’action. 

L’emploi  de  la  Jusquiame  était  à  peine  connu  chez  les  anciens.  Bios 
coride  la  donnait  à  riutérieur  pour  calmer  les  douleurs  {lib.  VI, 
cap.  09).  Celse  en  faisait  un  collyre,  et  en  injectait  le  .suc  dans  les 
oreilles,  lorsqu’il  existait  une  otorrhée  puriilt'nte  (lib.  VI,  cap.  0)  Mais 
ce  qu’on  trouve  d’épars  dans  les  livres  pul>li6.s  avant  le  milieu  du  dix- 
huiliême  siècle  n’a  vraiment  rien  d’important.  C’est  à  Storck  surloiit 
que  l’on  doit  d’avoir  fait  sur  la  Jusquiame  de  nombreuses  expériences, 
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qui  ont  désormais  donné  à  cetto plante  un  rang  important  dans  la  ma¬ 
tière  médicale  (Storck,  lib.  de  Strmnonio,  Jlyoscyamo^  etc,,  p.  28 
et  seq.).  Toutefois,  cet  auteur  a  certainement  exagéré  les  propriétés 
utiles  de  ce  médicament,  comme  de  tous  ceux  sur  lesquel  il  a  expé¬ 
rimenté.  Ainsi,  il  cite  de  nombreux  cas  de  succès  dans  i’hypochon- 
drie,  la  manie,  Thystérie,  l’épilepsie,  les  convulsions  diverses,  et  Colin 
(0//S.,  t.  11,  p.  148)  vient  ajouter  son  témoignage  très- suspect  à  celui 
de  Storck;  tandis  que  Grcding  (Ludwig,  Advers.  med.  pract.,  vol.  1, 
part.  I,  p.  71  et  seq.),  qui  semble  avoir  pris  à  tâche  de  s’inscrire  en 
faux  contre  tous  les  lails  que  Storck  avait  publiés,  s’efforce  de  dé¬ 
montrer  par  des  expériences  contradictoires  la  fausseté  des  résultats 
annoncés  par  le  médecin  de  Tienne,  et  de  déposséder  en  quelque  sorte 
la  Jusquiame  de  toutes  propriétés  utiles.  Le  fait  est  que  des  travaux 
plus  récents  ont  infirmé  la  plupart  des  merveilleux  résultats  annoncés 
par  Storck;  mais  ils  ont  fait  voir  en  même  temps  que  la  Jusquiame 
avait,  dans  certains  cas,  une  incontestable  utilité, 

AVitt  {On  nerv.  disorders,  p.  3fi3)  employait  l’extrait  depuis  2  centi¬ 
grammes  et  demi  jusqu’à  20  centigrammes,  comme  sédatif,  dans  les 
maladies  nerveuses.  Stoil  le  préférait  àTopium  dans  le  traitement  de 
la  colique  de  plomb,  parce  que,  tout  en  calmant  les  douleurs,  il  tenait 
le  ventre  libre.  Woltje  (Murray,  App,  2ned.,  t.  I,  p.  006)  s’en  loue 
beaucoup  également  dans  la  colique  de  plomb.  Rosenstein  (  Vide 
Murray,  ibid,)  l’employait  avec  avantage  pour  calmer  les  toux  ner¬ 
veuses,  à  l’exemple  de  Storck,  qui  l’avait  conseillé  dans  le  mûrae  cas. 
De  nos  jours,  on  l’a  souvent  conscillédans  la  coqueluche,  et  avec  au¬ 
tant  d’avantage  que  la  belladone  et  le  datura  stramonium. 

L’utilité  de  la  Jusquiame  dans  les  névralgies  est  incontestable  : 

■ 

Breiting  {//ufeland  Journal,  1807),  Méglin,  Chailli,  Burdin  {Jom'nal  de 


; 

4 
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méd^  de  Leroux,  t.  XIV),  l’ont  particulièrement  préconisée  dans  ce 
cas.  C’est  surtout  à  l’intérieur  que  ces  praticiens  radnitnislraient,  et 
les  célèbres  pilules  de  Méglin,  composées  départies  égales  d'oxyde  de 
zinc,  d'extrait  de  Jusquiame  et  d’extrait  de  valériane  sauvage,  sont 
aujourd’hui  d’iin  usage  presque  trivial  dans  le  traitement  des  névral¬ 
gies.  Burdin  [loco  cit.)  a  démontré  qu’elles  n’agissaient  que  par  i’c.xlrail 
de  Jusquiame  qu’elles  contiennent,  et  nous  sommes  en  cela  de  son 
avis.  Ces  pilules  s’administrent  à  la  dose  d'une,  trois  fois  par  jour,  et 
progressivement  jusqu’à  viiigt,  trente  et  même  qiiaranlc  par  jour.  Elles 
doivent  être  portées  jusqu’au  point  de  déterminer  de  légers  vertiges  et 
un  trouble  notable  delà  vue  :  on  les  continue  au  moins  quinze  jours 
ou  un  mois  après  la  complète  cessation  de  la  douleur  névralgique. 
Méglin  a  exagéré  rutilité  de  cette  médication.  Nous  l’avons  bien  sou¬ 
vent  employée  sans  succès,  et  elle  ne  nous  a  semblé  réeUement  effi¬ 
cace  que  pour  empêcher  le  retour  des  névralgies  qui  déjà  avaient  été 
ou  dissipées  ou  presque  détruites  par  d’autres  moyens.  (Jiiand  la  né¬ 
vralgie  est  superiieieUe,  l’application  locale  de  l’extrait  de  Jusquiame, 


l 
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à  la  dose  de  4  à  8  grammes,  a  des  effets  beaucoup  plus  prompts  que 
l'administration  interne. 

11  en  est  de  môme  pour  les  rbumatalgies  et  les  douleurs  superfi¬ 
cielles,  soit  que  la  Jusquiame  soit  employée  en  injections,  comme 
dans  les  douleurs  internes,  soit  qu’on  l’applique  en  cataplasme, 
comme  pour  les  phlegmasies  douloureuses  des  articulations,  de  la 
peau,  du  sein,  etc.,  etc. 

üans  les  phlegmasies  de  l’iris  survenues  après  l’opération  de  la  ca¬ 
taracte,  Schmidt  a  obtenu  de  bons  etfels  de  l’usage  exlerne  et  interne 
delà  jusquiame  {Bibliothèque  méd.,  l.  XXII,  p.  lüo).  On  conçoit  que, 
dans  ce  cas,  celle  plante  agisse,  comme  toutes  les  soîanées  vireuses. 
autant  en  calmant  la  douleur  qu’en  dilatant  la  pupille  ;  et  ce  môme 
moyen  sera  le  meilleur  pour  s’opposer  aux  adhérences  de  l’iris  et  à 
l’occlusion  de  la  puj)illc,  qui  suivent  quelquefois  l’opération  de  la  ca¬ 
taracte,  ou  de^ graves  phlegmasies  du  globe  oculaire  II  sera  bon  éga- 
;  lement  pour  opérer  le  relâchement  de  l’iris  avant  l’opération  de  la 
cataracte, 


Comme  Plater  l’avait  vantée  dans  les  tliix  hémorrhoïdanx  immodé¬ 
rés  {Praxis  med.,  p.  635)  et  que  Storck  l’avait  vue  réussir  une  fois  dans 
une  hémoptysie  {loc,  sup.  cil.),  quelques  médecins  crurent  devoir  la 
conseiller  en  général  dans  les  hémorrhagies;  mais  il  serait  imprudent 
de  compter  sur  ce  moyen,  qui  est  fort  infidèle,  tandis  que  la  matière 
médicale  nous  en  offre  plusieurs  dans  lesquels  on  peut  avoir  une 
assez  grande  confiance. 

Les  applications  topiques  de  Jusquiame  ont  de  grands  avantages 
pour  calmer  les  douleurs,  ainsi  q»ie  nous  l’avons  dit  plus  haut; 
M.  Chanel  s’en  est  servi,  il  y  a  quelques  années,  comme  le  docteur 
,  Magliari  de  celles  de  belladone,  pour  aider  la  réduction  des  hernies 
et  des  paraphimosis  {Journal des  connaissances  méd^-c/iirurg.,l.  II,  p.  86). 

Ce  que  nous  venons  de  dire  s’applique  aussi  bien  à  la  Jusquiame 
blanche  qu’à  la  noire,  dont  les  propriétés  sont  presfjue  identi(]nes. 

Les  heureux  effets  de  la  Jusquiame,  exagérés  par  Storck  et  par 
quelques  autres  médecins,  constatés  par  les  observateurs  de  bonne 

I  foi,  ont  été  niés  par  Ra lier,  qui  semble  n'avoir  eu  d’aiilrc  but  cpic 
de  renverser  tout  ce  qui  avait  été  fait  en  matière  médicale  {Arch. 
gén.  deinéd.t  t.  I,  p.  '207).  Mais  les  expériences  de  ce  médecin,  faites 
j  sur  des  malades  qui  souvent  ne  prenaient  pas  les  médicaments  pres¬ 
crits,  et  dans  les  maladies  où  les  bons  esprits  ont  rejeté  renq>loi  de 
la  Jusquiame,  ne  prouvent  rien  contre  les  résultats  d’ime  e.Ypcrinicn- 
'  talion  sévère  et  consciencieuse, 

’i 

i. 

I  Tremblement.  .M.  Üulmont  a  eu  l’idée  de  comljatlrc  le  tremblement 


^  mercuriel  par  riiyoscyamine,  et  sur  six  cas  l’effet  lui  a  paru  favorable 
chez  quatre  malades.  Il  l’a  essayée  également  chez  deux  malades  at¬ 
teints  de  tremblement  sénile  et  a  vu  ce  tremblement  diminuer  au- 
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bout  de  quelques  jours  et  devenir  presque  supportable  [Gazette  den 
Ilô/jùauXf  11  janvier  1873). 


Chorée  h^otéritiTie,  Dans  ces  derniers  temps  (30  août  1873) , 
M.  ÛLilinont  a  publié  dans  le  Bulletin  de  Thérapeutique  deux  obser¬ 
vations  de|  churce,  remarquablement  améliorées,  et  môme  guéries  par 
l’byoscyamine.  Ces  deux  observations  sont  en  effet  très-intéressantes 
et  nous  ont  frappé.  Mais  il  faut  bien  préciser  les  fil  ils.  11  ne  s’agit 
pas,  dans  ces  observations,  de  la  chorée  des  enfants,  mais  l)ien  de 
deux  cas  de  chorée  hystérique  recueillis  chez  des  femmes. 

La  première  de  ces  malades,  hystérique  avec  attaques  convulsives, 
avait  déjà  eu  deux  attaques  d’aliénation  mentale,  et  avait  vu  survenir 
sa  chorée  peu  de  temps  après  le  début  de  sa  grossesse  ;  cette  chorée 
ne  remontait  qu’à  quelques  jours.  L’autre  malade  était  au  contraire 
atteinte  d’une  chorée  datant  de  dix-huit  mois  et  apparue  huit  à  dix 
jours  après  un  premier  accouchement.  N  ou  s, ne  voulons  pas  par  ces 


remarques  diminuer  en  rien  les  succès  de  M.  Oulmont,  mais  poser 
seulement  les  conditions  cliniques  dans  lesquelles  il  s’est  placé.  Nous 
le  ferions  d’autant  moins  que  nous  avons  obtenu  le  même  succès  dans 
les  mêmes  conditions.  Nous  avions  à  soigner  une  malade  atteinte  de 
chorée  hystérique  :  c’était  une  fille  de  SJ8  ans  qui,  outre  ses  phéno¬ 
mènes  choréiques,  éprouvait  chaque  jour  plusieurs  attaques  convul¬ 
sives  liystéiâqnes  des  mieux  caractérisées.  Nous  avions  épuisé  sans- 
succès  riiydrothcrapie,  l’émétique,  le  bromure  de  potassium,  le 
chloral,  etc,,  lorsque  parurent  les  faits  de  M.  Oulmont,  Nous  don¬ 
nâmes  de  2  à  5  milligrammes  d’hyoscyamine  par  jour,  et,  dès  les 
premiers  jours  du  Irailernent,  la  maladie  fut  sérieusement  amendée, 
Au  bout  de  huit  jours,  la  malade  était  presque  complètement  guérie 
et  ne  présentait  plus  de  mouvements  que  de  temps  en  temps.  Nous 
l’avons  gardée  encore  trois  semaines  en  traitement  pour  nous  assurer 
de  sa  guérison,  et  nous  l’avons  enfin  renvoyée  dans  l’état  le  plus 
satisCalsanl. 


Encouragé  par  ce  succès,  nous  avons  donné  i’hyoscyamine  à 
d'autres  hystériques,  mais  sans  .succès,  Il  en  a  été  de  même  d’iin 
malade  atteint  de  tremblement  mercuriel,  et  d’autres  atteints  d’af¬ 
fections  nerveuses  diverses. 


MODE  d’aDMISISTKATION  ET  DOSES. 

La  poudre  et  l’extrait  de  Jusquiamc  se  donnent  à  la  dose  de  20  cen¬ 
tigrammes  à  2  grammes  par  jour;  rinfusion  et  la  décoction  pour 
l’usage  interne  se  prennent  à  la  dose  de  2  à  4  grammes  pour  300  gram¬ 
mes,  la  teinture  de  36  à  72  gouttes. 

Pour  l’usage  externe,  les  doses  peuvent  être  beaucoup  plus  consi¬ 
dérables  sans  qu’il  en  résulte  d’inconvénient. 


DOUCE-AMERE. 


2G3 


On  emploie  les  feuilles,  la  lige,  les  capsules,  les  graines,  la  racine. 
La  racine  passe  pour  être  la  partie  la  moins  active  de  la  plante  ;  les 
semences  sont  douées  des  propriétés  les  plus  énergiques.  Elles  entrent 
dans  la  composition  des  pilules  de  cynoglosse. 

L’byoscyamine  ou  tout  au  moins  cet  extrait  très-actif  fourni  par 
la  Société  française,  se  donne  en  pilules  à  la  dose  d’un  à  huit  milli¬ 
grammes. 

Les  substances  synergiques  et  antagonistes  de  la  Jusquiame  sont 
les  mêmes  que  celles  de  la  belladone. 


DOUCE-AMÈRE. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


La  Douce-Amère  (So/anum  duimmara^ 
LJ  est  uii  sûus-arbrisseau  jndigèïïe  qui 
fleurît  eu  juin  et  en  juillet. 

Partie*  mitées.  Les  tiges* 

Caractères  boianiaaes.  Tiges  sarmen- 
teuses,  ligneuses  à  leur  base,  lierbacées 
dans  leur  étendue  ;  feuilles  alternes,  les 
supérieures  lacînjées  :  fleurs  violettes,, 
pédonculées  et  en  grappes;  calice  persis¬ 
tant,  très-petit  ;  corolles  k  lobes  étroits  et 
marqués  à  leur  ba^^e  de  deux  petites  ta¬ 
ches  vertes;  étamines  rapprocliées  en 
cône  ;  fruit  ;  baie  ovoïde,  rougeâtre. 
Celte  plante  a  une  odeur  forte  et  vire  use 
qui  s'aiTaiblitpar  la  dessiccation  ;  ses  tiges 
ont  une  saveur  très-amère,  qui  bientôt 
If^'îse  un  arrière-goût  agréable. 

llesfosses  a  trouvé  de  la  solanine 
dans  les  tiges  et  dans  les  feuilles,  Cest 
sans  nul  doute  k  ce  principe  actif  que 
sont  dus  les  effets  de  la  Douce-Amère. 

La  matière  sucrée  de  la  plante  a  reçu 
do  Pfalî  le  nom  de  Picrogiycion  (Sou- 
beiran). 

La  Douce-Amère  n’est  guère  employée 
que  aous  forme  de  tisane  ou  d'eitraii. 
Elle  cède  très-bien  à  rinfusion  ses  prin* 
cipes  solubles. 


On  prépare  la  tisane  de  Douce- Amèro 
de  la  manière  suivante  : 

Tisane  de  Douce-Amère, 

Pr  ;  Tiges  de  Douce- 1 mère 

sèches  et  concassées  ÎO  gram* 

Eau  bouillante.  .  ,  t,DOÛ  — 

Faites  inruser  pendant  deui  heures  et 
passez  (Bûp.  de  Paris.} 

Sirop  de  Douce-Amère* 

Pr,  :  Douce-Amère.  .  ,  .  .  1  part. 

Siropde  sucré.  •  *  ,  .  S  — 

On  fait  pendant  deux  heures  infuser  la 
Douce-Amère  dans  deux  parties  et  de¬ 
mie  d’eau  ;  on  passe  sans  expression,  on 
fait  une  seconde  iofui^îon  que  l’on  mêle 
au  sirop,  et  Ton  évapore  jusqu^â  ce  que 
le  sirop  ait  perdu  un  poids  égal  k  celui 
de  la  première  liqueur  de  Douce-Amère  ; 
on  ajoute  alors  ceiD?  première,  qu’on  a 
conservée  à  part,  et  Ton  passe  le  sirop  à 
travers  un  blanchei. 

Chaque  cuillerée  h  bouche  contient  la 
substance  de  S  grammes  de  liges  de 
Douce-Amère. 


HISTORIQUE. 


La  Douce-Amère  est  un  de  ces  médicaments  dont  les  propriétés 
thérapeutiques  ont  été  exaltées  avec  une  telle  exagération,  que  les 
expérimentateurs  qui  sont  venus  depuis,  trompes  presque  toujours 
dans  leur  attente,  "ont  fini  par  contester  à  cette  plante  toute  vertu 
médicinale;  et  si  le  discrédit  dans  lequel  est  tombée  la  Douce-Aiiïère 
n'est  pas  tout  à  fait  mérité,  au  moins  faut-il  reconnaître  que  les 
éloges  dont  elle  a%'ail  été  l'objet  étaient  plus  injustes  encore. 

Indiquée  par  Dioscoride,  qui  la  croyait  diurétique  et  qui  la  con¬ 
seillait  dans  l'hydropisie,  elle  est  encore  mentionnée  avec  honneur 
dans  les  commentaires  de  Matthiole  et  dans  Bauhin  ;  mais  c’est  sur- 
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tout  aux  élèves  de  lîoerhaavc.  de  Linné  et  de  Saiivap:es  qn’elle  dut 
la  grande  faveur  dont  elle  jouit  dans  tout  le  cours  du  siècle  dernier. 

ACTION  PUYSrOLÜGlQUE  DE  LA  DOUCE-AMÈRE. 

Donnée  à  très-hautes  doses,  la  Douce-.Amère  peut  produire  des 
effets  toxiques  légers,  analogues  h  ceux  que  peut  occasionner  la  jus- 
quiame:  la  céphalalgie,  l'ivresse,  l’eniharras  de  la  langue,  l’ardeur  de 
la  gorge,  le  délire,  la  nymphomanie,  la  suppression  et  la  rétention 
d’urine,  des  démangeaisons  cl  des  éruptions  à  la  peau,  comme  le 
démontrent  les  témoignages  de  Linné,  de  Carrère,  de  Starke,  de 
Dehaen.  Aussi  a-t-clle  été  conseillée  dans  des  cas  analogues  à  ceux 
où  refficacitc  des  soîanées  vi reuses  était  peu  conlestahle. 

Son  action  est  due  à  un  véritable  alcaloïde,  la  solanine,  qui  y  existe 
en  petite  quantité.  La  solanine  est  amère,  crislaliise  en  aiguilles  et 
forme  avec  les  acides  des  sels  définis.  Le  docteur  Caylus,  qui  Ta  expé¬ 
rimentée  sur  les  animaux,  a  employé  l'acétate  de  solanine.  Il  a  con¬ 
staté  que  ce  sel,  soluble  et  moins  amer  que  l’alcaloïde,  peut  être 
donné  à  un  adulte  à  la  dose  de  1  h  5  centigrammes.  A u-delîi  de  celte 
proportion,  la  solanine  se  comporte  comme  la  conicine  et  la  nicotine; 
elle  paralyse^  suivant  lui,  le  bulbe  et,  par  li,  les  muscles  respira¬ 
toires. 


ACTION  TIIÉRAPEUTIOOE  DE  LA  DOUCE-AMÈRE. 

Linné  et  Carrère  la  donnaient  avec  a^’aiitagc  dans  le  rhumatisme 
chronique;  Ctillen,  qui  reconnaît  son  efficacité,  admet  pourtant 
qn’eîle  ne  réussit  que  dans  le  plus  petit  nombre  de  cas.  Starke,  Ber- 
gius  et  Carrère,  que  nous  venons  de  citer,  affirment  que,  par  son 
emploi,  on  calme  les  douleurs  violentes  de  la  goutte.  Duliaen  J 'a  vue 
réussir  dans  l’asthme,  et  calmer  l’oppression  qui  accompagne  cer¬ 
taines  affections  pulmonaires.  Dans  le  Journal  de  IIufelaiKÉon  trouve 
quatre  observations  sur  son  heureuse  application  dans  la  coqueluche  ; 
Werlholf,  Boerhaave  la  regardent  comme  très-utile  dans  la  pliihisie 
pulmonaire.  11  est  probable  que  cette  plante,  comme  les  autres  sola- 
nées,  soulage  certains  accidents  nerveux  et  spasmodiques  qui  sur¬ 
viennent  dans  le  cours  de  la  fonte  tuberculeuse  des  poumons  ;  mais  il 
est  plus  probable  encore  que  Boerhaave  a  guéri  par  ce  moyen  des 
catarrhes  chroniques  et  non  des  phlhîsies,  comme  il  le  prétend. 

Mais  un  très-grand  nombre  d’observateurs  ont  été  d’accord  sur  ce 
point  que  la  Douce-Amère  était  particulièrement  utile  dans  le  traite¬ 
ment  des  maladies  que  l’on  attribuait  avec  juste  raison  à  un  vice 
particulier  des  humeurs.  Les  témoignages  de  Carrère,  de  Bertrand, 
de  La  Gresie,  de  Starke,  de  Poupart,  de  Swediaur,  permettent  d’ajou¬ 
ter  foi  aux  propriétés  de  la  Douce-Amère  dans  le  traitement  des 
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dartres,  des  scrofules,  des  véroles  constitutionnelles,  et  de  toutes  ces 
affections  qui  assiègent  les  raalades  lorsque  des. affections  cutanées 
se  sont  supprimées  et  que  réconomie  semble  en  souffrir  profondé¬ 
ment.  Ghrichton  a  publié  un  travail  fort  important  sur  l’efficacité  de 
ce  médicament  dans  le  traitement  de  la  lèpre,  et  Gardner  le  conseille 
surtout  dans  les  maladies  de  la  peau  accompagnées  d’une  vive  irrî- 
talion,  telles  que  le  prurigo,  le  psoriasis,  le  lichen.  Bretonneau,  de 
Tours,  dont  le  témoignage  est  si  grave  en  thé  râpe  u  tique,  regardait 
la  Douce-Amère  comme  un  des  agents  les  plus  utiles  dans  le  traite¬ 
ment  de  toutes  les  affections  chroniques  dont  nous  venons  de  parler, 
et  la  considérait  comme  le  dépuratif  le  moins  infidèle.  Résumons- 
nous  :  la  Douce-Amère,  en  tant  que  substance  vireuse,  est  de  beau¬ 
coup  inférieure  aux  antres  solanées,  et  surtout  à  la  stramoine,  à  la 
belladone  et  à  la  jusquiame;  mais  c’est  surtout  comme  dépiiralive 
qu'eile  devra  Être  employée,  et  à  ce  titre  elle  se  recommande  au 
chois  des  praticiens. 

Les  tiges  seules  de  celle  plante  sont  employées  en  médecine,  bien 
que  toutes  les  parties  de  la  piaule  jouissent  de  propriétés  à  peu  près 
identiques. 

On  donne  la  Douce-Amère  en  infusion,  en  décoction,  en  poudre, 
en  extrait. 

En  infusion  cl  en  décoction,  depuis  2  grammes  jusqu’à  12o  grammes 
pour  un  kilogramme  d’eau. 

En  poudre  et  en  extrait,  depuis  30  centigrammes  jusqu’à  8  gram¬ 
mes. 

Mais  il  est  important,  dans  l'administration  du  médicament,  d’ob¬ 
server  les  préceptes  que  donnait  Bretonneau  :  commencer  par  la 
dose  la  plus  faible  et  augmenter  graducliement  jusqu’à  ce  que  le 
médicament  produise  un  léger  trouble  de  la  vue,  des  vertiges,  des 
nausées;  rester  à  cette  dose  pendant  longtemps,  et  même  après  la 
disparition  complète  de  la  maladie  pour  laquelle  on  adrninislre  la 
Douce-Amère. 


WOUELLlî. 

MATIÈHE  MÉDICALE, 


LaMorelle  iiolré  ISotnnum  tugrum^  L*), 
plaiïte  indi^èiieT  annuelle,  très-voisine  de 
la  précédente,  mais  dont  les  fieurs  sont 
blaiiclies  et  les  baies  noires  à  Tépoque  de 
la  maturhét  contient,  comme  Ja  duiice- 
amère, de.  la  solanino  unie  à  l'acide  ma¬ 
nque. 

La  Morelle  est  pou  usitée  comme  mé¬ 
dicament*  L'eau  qui  a  servi  à  l'infusilon 
ou  k  là  décoction  retient  un  peu  du 
principK  vireux  que  la  Morelle  contient* 
Ses  préparations  sont  celles  de  la  douce- 
amère.  Elle  entre  aussi  dans  la  composi¬ 


tion  du  baume  tranquille,  de  l'onguent 
populéuiii,  etc.  Une  espèce  extrêmement 
voisine,  qnl  croit  aux  Antilles,  se  mange 
en  gnise  d'épinards,  ainsi  que  la  Morelle 
que  l'on  trouve  si  abondamment  en 
Fiance. 

Le  S^ilanum  ît/berasuyn  (Sa  pomme  de 
térre),  qui  fournît  la  fécu/e  dont  on  pré¬ 
pare  de  la  gelée,  des  cataplasmes,  et  la 
plupart  des  autres  SoÎHntan^  sont  comes¬ 
tibles  ;  nous  citerons  :  le  à/f:üpermietitn 
(la  tomate; J  le  S.  meiofigena  (l'aubergine), 
etc. ^  etc*  ■ 
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La  Morelle  noire  passe  depuis  longtemps  pour  une  plante  narco¬ 
tique,  et  ses  baies  sont  regardées  comme  très-vénéneuses  et  comme 
ayant  donné  lieu  à  des  empoisonnements  chez  des  enfants  qui  en 
avaient  mangé,  les  prenant  pour  des  groseilles,  Dunal,  de  Mont- 
pclüer,  pense  que  dans  ce  cas  ce  ne  sont  pas  les  baies  de  Morelle 
noire  qui  ont  produit  ces  effets  délétères,  mais  bien  les  fruits  de  la 
belladone. 


Guillemin  {^Diciionnaire  des  dit  aussi  que  les  fruits  et  les 

feuilles  de  la  Morelle  noire  sont  loin  de  posséder  toutes  les  propriétés 
narcotiques  qui  leur  étaient  attribuées.  Cependant  Desfosses  a  trouvé 
dans  son  suc  de  Ta  solanine,  ce  qui  seul  doit  engager  à  se  tenir  en 
garde  contre  elle.  Ajoutons  à  ce  fait  im  travail  de  Bourgogne, 
médecin  à  Condc,  publié  dans  le  Jowml  de  Chimie  médicale^  1827, 
relatif  aux  effets  délétères  de  celte  plante  sur  les  bêles  à  laine, 

Pihan-üufeuilbay  a  cité  plusieurs  observations  qui  tendraient  à 
démontrer  les  propriétés  toxiques  de  la  Morelle  [IJ Esculüpey  2®  année, 
7  mars  1840). 

Deux  autres  observations  d'empoisonnement  par  la  Morelle  ont  été 
rapportées  par  M,  Magne  {de  Souillac)  [Gaz.  des  hôfj.,  sept.  185‘J).  Il 
s’agit  de  deux  enfants  de  trois  ans  et  demi  qui  mangèrent  des  feuilles 
de  Morelle  et  eurent  du  délire  avec  pâleur  de  la  face  et  dilatation 
énorme  des  pupil les  ;  ils  guérirent  Te  lendemain. 

Il  est  probable  qu’il  faut,  pour  produire  l’intoxicaliou,  des  doses 
assez  fortes,  car  nous  ferons  remarquer  qu’employées  comme  aliment, 
à  Tin  star  des  chicorées  et  des  épinards,  les  feuilles  de  la  Morelle  et  le 
reste  de  la  plante  participent  à  peine  aux  propriétés  sédatives  des 
autres  solanées  vircuscs.  Mais  Teau  qui  a  servi  à  l’infusion  ou  à  la 
décoction  retient  le  peu  de  principe  vireu.v  que  contient  la  Morelle, 
et  se  donne,  soit  à  Tintérieiir,  soit  à  Textérieur,  dans  les  mômes  cir¬ 
constances  que  les  infusions  ouïes  dccoclions  de  jusquianie.  Ce  riié- 
d  ica  ment  est  si  peu  actif,  qu’on  ne  l’emploie  guère  que  pour  des  bains 
généraux  ou  des  bains  de  siège  ;  et  comme  il  peut  toujours  être  aisé¬ 
ment  suppléé  par  les  autres  solanccs,  en  tant  que  substance  cal¬ 
mante,  il  serait  plus  convenable  de  le  rayer  de  la  matière  médicale. 

La  solanine  a  été  découverte  en  1821  par  Desfosses,  pharmacien  à 
Besançon,  dans  les  baies  de  la  Morelle  {Solatinm  niyrunt),  Legrip  et 
0.  Henry  Tont  trouvée  dans  le  A',  mammosum ;  Morin,  dans  le  S.  ver~ 
baci folium  ;  MM.  Chevallier  et  l’ayen,  dans  les  fruits  du  S.  Lycoperst- 
eum;  Fodéré  et  Ledit,  dans  le  S.  fet'ox;  DelUTier,  Otto  et  antres, 
dans  les  pousses  jeunes  de  la  pomme  de  terre. 

C’est  d’ailleurs  un  principe  mal  défini  au  point  de  vue  chimique. 
Magendie,  qui  Ta  expérimentée,  a  vu  qu’elle  produisait  une  salivation 


HASCHICH.  269 

abondante,  des  vomissements  violents  et  ensuite  de  la  somnolence 
et  de  l’assoupissement. 


HASCIlICn. 


MATIÈRE 

1- 

On  connaît  èôus  le  nom  de  Haschich 
les  sommités  fleuries  d'une  Tainété  du 
chanvre  [Camtahîs  uidkn)  de  la  fiiraille 
^  des  Ürîicéea.  Cette  variété  est  cultivée 
dans  rOrieiU  et  surtout  en  Egypte*  II 
croit  dan^  le  terrain  où  Ton  récolte  le 
chanvre  ordinaire  ,  Il  n'acquiert  que  peu 
de  hauteur*  et,  lorsqu'il  a  pris  tout  son 
développement^  on  cueille  les  sonimités 
que  ron  conserve  pour  les  usages  que 
nous  allons  indiquer* 

Ces  sommités  se  présentent  sous  forme 
I  de  poussière  très-grossière ,  composée 
de  petits  fragments  de  tiges*  de  folioleSt 
de  fleurs,  de  fruits  imparfaitement  déve¬ 
loppés  ;  on  mêle  cette  poudre  à  du  miel, 
k  du  sirop  de  sucre,  à  du  beurre,  et  l'on 
en  fait  des  bols  que  l'on  prend  en  qnan* 
tité  plus  ou  moins  grande,  suivant  Tha- 
bitude  que  Ton  a  du  médicament  L'es¬ 
pèce  d’éleciuâire  nommé  daivamesk  se 


MÉDICALE. 


prépare  avec  Textrait  gras  de  Haschich, 
du  miel,  du  musCj  des  amandes  et  des 
pistaches* 

On  obtient  un  extrait  alcoolique  de 
chanvre  indien  en  traitant  la  plante  sèche 
par  Talcool  à  So  degrés,  h  plusieurs  re* 
prises  ;  à  la  température  de  75  degrés, 
ou  distille  pour  retirer  les  trois  quarts  de 
TalcoûL  Cet  extrait  alcoolique,  repris  par 
l'eau,  donne  U  résine  ou  Haschioliine,  On 
peut  encore  faire  une  infusion  on  une  dé- 
cociion*  Quelquefois  on  la  fait  cuire  et 
on  la  pétrit  avec  du  sésame  ou  du  sucre 
pour  en  faire  des  pasliUes. 

Il  est  bien  démontré  aojourd*hui  que 
le  Ciitindhis  indka  ne  constitue  pas  une 
espèce  dï>iinct*î  et  qu’il  n'est  qu’une  va* 
riétê  du  C»  saliva  cultivé  dans  nos  cam¬ 
pagnes  et  qui  jouit  des  mêmes  pro¬ 
priétés* 


TIIEIIAPKUTIQUE. 

Jusqu’ici,  le  Haschich  n’a  été  que  bien  peu  employé  comme  médi¬ 
cament,  mais  tôt  ou  tard  cet  agent, ‘qui  exerce  sur  le  système  nerveux 
une  influence  si  considérable,  entrera  dans  le  domaine  de  la  théra¬ 
peutique  et  y  occupera  probablement  une  place  importante, 

Murray,  dans  V Apparatus  medicaminum,  avait  déjà  bien  fait  con¬ 
naître  les  troubles  nerveux  singuliers  que  le  Haschich  éveille  dans 
l’économie.  Les  médecins  anglais  qui  exercent  dans  l’Inde  ont  publié 
des  mémoires  intéressants  sur  ce  sujet.  Nous  citerons  surtout  les  doc¬ 
teurs  O’Birest,  Aaleîgh,  O’Shauguessy,  Esdade,  et  notre  compatriote 
Léautaud,  qui  a  fait  d'intéressautes  expériences  sur  des  animaux. 
M.  Moreau,  de  Tours,  a  publié,  en  1845,  un  ouvrage  plein  d’intérêt, 
dans  lequel  il  consigne  les  résultats  des  expériences  nombreuses  qu’il 
a  faites  sur  lui-même,  sur  des  médecins,  sur  des  gens  du  monde,  et 
de  celles  beaucoup  plus  nombreuses  encore  dont  il  a  été  témoin  pen¬ 
dant  son  voyage  en  Orient. 

Peu  de  temps  après  l’ingesUon  du  Haschich,  on  tombe  dans  une 
sorte  de  rêverie  qui  a  presque  toujours  un  charme  extrême  ;  on  est 
comme  transporté  dans  un  monde  idéal  :  les  notions  d’espace,  de 
temps,  s’effacent  de  l’esprit.  Bientôt  survient  une  sorte  d’extase  vo¬ 
luptueuse,  qui  pourtant  n'a  ordinairement  rien  de  cynique,  et  qui 
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se  traduit  par  des  soupirs,  par  des  cris,  par  des  hurlements,  que  suit 
un  abattement  plein  de  langueur  et  de  charme. 

Chez  quelques  personnes,  il  survient  des  hallucinations  analogues 
à  celles  que  causent  les  solanées  vireuses  :  hallucinations  qui  rappel¬ 
lent  à  l’esprit  des  idées  horribles  ou  attrayantes,  et  qui  portent  ou  an 
suicide  ou  à  des  actes  qu’une  morale  sévère  n’autoriserait  peut- 
être  pas. 

Ces  hallucinations  sont  en  rapport,  soit  avec  les  idées  habituelles 
de  la  personne  qui  les  éprouve,  soit  avec  les  pensées  qui  roccupaient 
au  moment  où  les  symptômes  de  l’empoisonnement  ont  commencé  à 
se  manifester,  ou  avec  celles  qui  l’ont  surtout  occupée  pendant  la 
joli  rnée. 

Aussi  est-on  en  quelque  sorte  maître  des  idées  qui  vont  s’emparer 
de  celui  qui  prend  le  Haschich  :  il  suffira  pour  cela  d’avoir  fortement 
agi  dans  un  sens  sur  son  esprit.  C'est  ainsi,  disent  les  chroniques,  que 
le  Vieux  de  ia  Montagne  agissait  sur  l’esprit  des  hommes  dont  il  vou¬ 
lait  faire  les  instruments  de  son  ambition  ou  de  son  fanatisme.  II  leur 
faisait  croire  à  la  réalité  des  scènes  fantastiques  et  des  voluptés  cé¬ 
lestes  qu’ils  avaient  rêvées  dans  leur  délire,  et  il  les  poussait  à  tous 
les  crimes  comme  aux  plus  héroïques  actions  par  l’espérance  d'une 
participation  clernelle  aux  jouissances  dont  il  leur  avait  donné  Ta- 
vant-güût. 

Ainsi  que  nous  l’avons  dit  tout  à  l’heure,  le  Haschich  n’est  encore 
que  bien  peu  appliqué  aux  usages  médicaux.  11  est  probable  que,  dans 
le  traitement  de  certaines  névroses,  il  rendrait  des  services  que  les 
autres  stupélianls  seraient  peut-être  inhabiles  à  rendre.  C’est  à  l’expé- 
rience  clinique  de  prononcer  sur  cette  question. 

M.  Moreau,  de  Tours,  a  proposé  de  l’employer,  chez  certains  mono¬ 
maniaques,  dans  le  but  de  modifier  le  délire  maladif  par  un  délira 
communiqué  et  nécessairement  passager. 

Corrigan  a  publié,  dans  le  London  Medfcai  Tintes^  un  travail  plein 
d’intérêt  sur  l’iisagc  de  la  teinture  de  Cannaf/is  indica  dans  le  traite¬ 
ment  de  la  danse  de  Saint-Guy.  Le  premier  cas  est  relatif  à  une  jeune 
fille  de  dix  ans,  malade  depuis  cinq  semaines  ;  elle  commença  par  5 
gouttes  de  teinture,  trois  fois  par  jour,  et,  après  onze  jours  de  trai¬ 
tement,  il  y  avait  un  amendement  considérable;  la  quantité  fut  alors 
portée  graduellement  jusqu’à  trois  doses  de  2^  gouttes,  et  elle  sortit 
guérie  de  l'hôpital  après  y  être  restée  un  peu  moins  de  cinq  semaines. 
La  seconde  malade  était  atteinte  depuis  un  mois;  il  lui  fallut  qua¬ 
rante  jours  de  traitement  ;  la  dose  de  la  teinture  était  aussi  de  25  gout¬ 
tes,  trois  fois  par  jour.  Enfin  une  jeune  fille  de  seize  ans,  malade 
depuis  di.x  années,  fut  guérie  au  bout  d’un  mois. 

Bien  qu’on  trouve  dans  les  différents  recueils  de  thérapeutique 
quelques  observations  d’amélioration  ou  de  guérison  de  maladies  ner¬ 
veuses  graves  par  Je  Haschich,  on  ne  peut  dire  que  ce  soit  un  remède 
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réelleraenl  éprouvé  et  sur  lequel  on  puisse  compter.  Nous  voyons 
bien  qu'on  a  publié  des  observations  de  guérison  dans  les  maladies 
suivantes;  Veste,  clioléra,  rage,  hystérie,  épilepsie,  chorée,  tétanos, 
delirium  Iremens,  asthme,  etc.  Mais  nous  ne  voyons  nulle  part  que 
ceux  qui  avaient  obtenu  un  ou  deux  succès  aient  continué  à  en  ob¬ 
tenir  de  nouveaux,  bien  que  ces  maladies  soient  communes  et  qu’on 
soit  généralement  désarmé  contre  elles.  Nous  ferons  toutefois  une 
exception  pour  les  deux  atfeclioiîs  suivantes  :  le  ik  douUmrenx  de  la 
face  et  la  dysménorrhée  douloureuse  (Villard,  Du  Haschich,  187â), 

Espérons  que  ces  curieuses  expériences  seront  répétées,  et  que  le 
Haschich  deviendra  pour  la  médecine  une  conquête  importante. 

Le  chanvre  a  été  analysé  par  .M.  Personne,  qui  en  a  extrait  une 
huile  essentielle,  plus  légère  que  l’eau,  d’une  couleur  ambrée,  se  coa¬ 
gulant  à  1:2  degrés  et  formant  un  mélange  de  deux  hydrogènes  car¬ 
bonés,  savoir:  l®  le  cannabène,  C“®tl-®  ;  2“  uu  autre  hydrogène  car¬ 
boné,  qui  cristallise  dans  l'alcool. 

Le  cannahèue  respiré  détermine  un  frémissement  singulier  et  un 
besoin  extraordinaire  de  locomotion,  suivi  d’abattement  et  même  de 
syncope. 

La  résine  de  chanvre,  Cannabine  ou  Hasdikhine,  est  très-active  :  à  la 
dose  de  2  à  20  centigrammes,  elle  détermine  des  hallucinations  et  de  la 
stupéfaction  ;  son  action  est  plus  persistante  que  celle  du  cannabène. 


LOBELIA  INFLATA. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


LoMia,  genre  de  la  ramille  des  Cam- 
panulacées(ir)bu  des  Lobéliacées),  dédié 
à  eélèbr^î  botanbta  flamand.  Ce 

genre  renfèrrae  plui^ieurs  espèces,  dont 
deux  seules  sont  usitées  en  médecine,  la 
Lobeiia  mdUyphiliUcfi  et  la  LüheUü  influia^ 
L^Lobeiia  nnthyphiiîixca^  commeson  nom 
llndique,.  a  joui,  dans  le  dernier  siècle, 
d*une  réputation  fort  peu  méritée  et  fort 
temporaire  dans  le  traitement  de  la  vé¬ 
role.  Aujourd’bui  elle  est  k  peu  près  bannie 
de  la  matière  médicale. 

La  Lffbeiia  inflata  croit  dans  les  États- 
Unis  de  TAmérique  et  en  Angleterre,  où 
elle  H.  dlt^on,  reçu  dti  peuple  le  nom  sî- 
g^idcatlf  d'ûsihwü‘W?ed  (  berbe  à  Tas- 
tbme}.  Elle  est,  comme  toutes  les  espèces 
de  ce  genre,  poiîrviie  d’iin  suc  lactescent, 
àcre  et  vénéneux  quand  elle  est  admi¬ 
nistrée  à  hautes  doses* 


Toutes  les  parties  qui  composent  la 
lobeiiü  ùiflnfa  sont  usitées  en  Amérique  ; 
cette  plante  est  récoUée  aux  environs  de 
New-Labanon  et  mise  sous  forme  de  car¬ 
rés  longs,  fortement  comprîméa, du  poids 
de  2M  à  300  grammes.  Telle  qu*elle  ar¬ 
rive  en  France,  la  LobélîeenÛée  est  d'un 
vert  jaunâtre,  d"une  odeur  un  peu  nau¬ 
séabonde,  d'un  goût  âcre,  ressemblant 
un  peu  à  celui  du  tabac.  La  teinture  de 
Lobé!  le  enflée  se  prépare  au  sixième  avec 
ralcoûl  à  &5  degrés, 

l.a  Lobélie  contient  un  acide  nommé 
tvbéiiqtte  ;  Beînscb  et  Procter  y  ont 
trouvé  un  alcaloïde^  la  iùbélùie  ,  subs¬ 
tance  liquide^aune,  visqueuse,  odorante, 
volatile,  incnstallhable. très-alcaline,  plus 
légère. que  l*eau*  Cet  aîcaloide  se  trouve 
surtout  d  ans  les  semences . 


THÉllAPEUTIQUB. 

Le  suc  de  la  plante,  les  feuilles  contuses,  appliqués  sur  la  peau,  eau- 
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sent  une  irritation  analogue  à  celle  que  déterminent  la  plupart  des 
plantes  delà  famille  des  Colchicacécs  et  des  Renoncu  lacées.  La  poudre, 
l’infusion,  la  décoction,  la  teinture,  administrées  à  haute  dose,  causent 
des  vomissements  violents,  des  coliques,  de  la  diarrhée,  de  la  dilaU* 
lion  des  pupilles,  et  quelques  phénomènes  de  stupéfaction,  lesquels 
peuvent  aller  jusqu’au  narcotisme  complet,  si  les  doses  ont  été  portées 
trop  loin. 


EFFETS  TflÉHAPEUTlOUES. 

La  [.ohelta  inflata  a  été  donnée  dans  les  affections  catarrhales  aigues 
etchroniques  comme  vomitif,  et  à  des  doses  moitié  moindres  comme 
expectorant,  dans  les  mômes  circonstances  que  rîpécacuanha.  Mais 
c’est  surtout  comme  spécifique  de  l’asthme  nerveux  qu’elle  a  été  con¬ 
seillée  par  Gutler,  Andrew,  Elliotson  et  Michéa.  On  la  donne  en  tein¬ 
ture  à  la  dose  de  5  à  25  gouttes,  trois  ou  quatre  fois  par  jour;  en  in¬ 
fusion,  à  la  dose  de  un  à  4  grammes  pour  un  litre  d’eau  bouillante.  On 
a  pu  constater  que  des  malades  qui  jadis  avaient  été  singulièremeni 
soulagés  par  le  datura  ou  la  belladone,  et  chez  qui  ces  agents  res¬ 
taient  désormais  inefficaces,  avaient  été  plus  tard  également  soulagés 
et,  dit-on,  guéris  par  l’usage  de  la  Lohelia.  Il  est  à  regretter  qu’en 
France  trop  peu  de  médecins  en  conseillent  l’emploi. 

M.  Rarallier,  professeur  à  l’Ecole  de  médecine  de  Toulon,  a  publié 
dans  le  lînUetin  de  Thérapeutique  (18(i4,  t.  I,  p.  72)  un  mémoire  dans 
lequel  il  confirme  le  bon  effet  de  la  Lohelia  contre  l’asthme  et  la 
dyspnée  des  phthisiques  arrivés  à  la  cachexie.  11  nous  a  appris,  en 
outre,  qu’aux  États-Unis  le  docteur  Livezey  a  rendu  populaire  l'emploi 
de  l’infusion  de  Lobelia  en  injections  dans  le  cas  de  rigidité  du  col 
ultérin  pendant  l’accouchement. 


LAITUE. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


Laitue  iLactnca^  L-)*  gRnre  de  in  famille 
des  Synanihérées,  tribu  des  Chicoracées: 
syngéïiésîe  poly^'amie  égale  de  Linué, 
Caractères  gétfèrt  ques.  Involucre  oblong^ 
composé  de  folioles  imbriquées ,  mem¬ 
braneuses  sur  les  bords  4  réceptacle  nu^ 
aigrette  simple,  pédicellée;  fruits  nus. 

Laitue  cmirnune  {Lactuca  sativa)^ 

Caractères  spécifiques.  Feuilles  arron¬ 
dies;  celles  de  la  tige  en  cœur;  tige  co- 
ymbifère,  non  épineuse. 


Cette  plante,  ainsi  que  celles  de  même 
genre,  contient  un  suc  propre  dont  la 
composition  T  suivant  Quevenne,  est  : 

un  principe  amer,  soluble  dans  l'eau 
et  Talcoûl,  in.soïuble  dans  Fétlier;  2“  de 
ralbumine;  du  caoutchouc  ;  4“  de  la 
cire;  5*  un  acide  indéterminé;  6"^  quel¬ 
ques  sels* 

On  ne  sait  encore  à  quel  principe  rap* 
porter  la  vertu  sédative  attribuée  au  suc 
de  Laitue. 

Les  diverses  préparations  faites  avec 
la  Laitue  cultivée  sont  : 

i“  Ueau  disHilée  de  Laitue  {hjdrùiatum 
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lMctucœ)y  que,  suivant  le  Codex^  on  pré¬ 
pare  ainsi  : 

Pr.  Tiges  et  feuilles  fraîches  de  Lai¬ 
tue*  ***!••* *#t**  ■  oOtl  grani  + 
Eau  commune.  -  LOUO 

Pilez  les  tiges  et  les  feulHes  de  Laitue^ 
iTieitez-les  avec  reau  dans  la  cucurbite 
d’un  alambic,  et  disiillez  i  un  feu  modéré 
jusqu’à  ce  que  le  produit  obtenu  soit  de 
üOO  grammes. 

Celte  eau  est  le  véhicule  de  beaucoup 
de  potions  calmantes* 

2*^  Le  siraii  de  Ltidnf^^  qu'on  prépare 
avec  l'eau  de  Laitue  du  Codex. 

3“  Vexfrml  de  Laitue  {exirtfchim  Lac^ 
tueæ],  désigné  par  le  docteur  François 
sous  le  jïom  de  thridace,  du  mot  Qû:5a|, 
Laitue  ;  par  les  Anglais  sous  celui  de  iac- 
lucanufii. 

Le  meilleur  procédé  à  l'aîde  duquel  on 
obtient  la  ihridace  est  le  suivant  :  on 
prend  de  la  Liiitue  montée,  près  de  fleu¬ 
rir  ;  on  enlève  les  feuilles,  qui  servent  à 
préparer  de  Teau  distillée;  on  pile  les 
liges  dans  un  mortier  ;  on  pa>se  le  suc  à 
travers  un  linge  et  ou  le  fait  évaporer  à 
rétuve  en  couches  minces  dans  des  as¬ 
siettes* 

L’extrait  ainsi  obtenu  contient,  outre 
le  suc  laiteux,  les  autres  sucs  contenus 
dans  le  tissu  de  i’écorce. 

Le  nom  de  lactucfirium  est  plus  par¬ 
ticulièrement  réservé  au  suc  épaissi  qui 
s'écoule  uaturellement  d’incisions  prati¬ 
quées  à  la  tige  de  la  Laitue  cultivée* 
Ce  dernier  produit  est  plus  actif  que  la 
iliridace* 

On  prépare,  d'après  la  formule  suivan¬ 
te,  des  piiuies  de  thridace  : 

Fr*  :  Thridace*  . . .  •  *  4  gram. 

Foudre  de  réglisse*  .  q,  s, 

F*  3*  a*  36  pilules* 

La  thridace  est  également  administrée 
en  pilules  et  sous  forme  de  sirop,  dont 
chaque  cuillerée  îi  bouche  coniieui30  cen¬ 
tigrammes  de  ihi  jdace* 

Ladite  vùeiJse  {Lactuca  virosa). 

La  Laitue  vireuse  est  une  espèce  bisan¬ 
nuelle,  vigoureuse,  haute  de  quatre  à  six 
pieds,  qui  croît  naturellement  dans  les 
champs  et  sur  les  bords  des  haies.  Quand 
elle  est  en  fleur,  sa  tige  est  reitiplie  d*nn 
suc  plus  abondant  et  plus  actif  que  celui 
de  la  Laitue  composée* 

Caractère^  spécifiques^  Feuilles  oblon- 
gues  dentelées,  sessilea,  horizontales,  ah 
gUiilLonnées  sur  le  bord  et  surtout  sur  la 
cdte  du  milieu* 

On  prépare,  d'après  Soubeiran,  une 
aicûolüture  de  Laitue  vitreuse  r 

Pr*  :  Suc  de  Laitue  vireuse*,**  1  part. 
Alcool  à  83"  (34^  CartO<  1  — 

Mêlez,  et.  après  quelques  jours^  filtrez. 

Trousseau  et  Fiüoux*  tomon- 
% 


Ce  médicament  serait  beaucoup  plus 
efficace  ËÎ  Ion  ne  se  servait  que  de  Técorcc 
de  la  plante.  (Pharrn.  de  Soubeinm.) 

l^'extraii  de  Laitue  J^ireuse,  qui  est  la 
préparation  la  plus  usitée,  s'obtient  par 
révaporatioïi  du  suc  des  feuilles  et  de  la 
tige. 

Plusieurs  pharmaciens  font  préparer  cet 
extrait  avec  le  suc  dépuré  à  chaud;  niais 
la  clarification  fait  toujours  perdre  au  suc 
des  végétaux  une  partie  de  leurs  pro¬ 
priétés. 

f.wrfHcnWwoî,  Ce  produit  peut  être 
fourni  par  des  incisions  pratiquées  sur 
les  tiges  des  diverses  espèces  de  Laitues  : 
il  s'en  écoule  un  suc  blanc  laiteux  qui 
peu  à  peu  se  colore  en  brun  et  prend  de 
la  consistance. 

Le  lactucarium  a  une  saveur  amère, 
une  odeur  vireuse  très-prononcée. 

M*  Aiibnrgîer  s'est  occupé  de  ce  mé- 
dicamejil  d’uiie  muujère  toute  sjjéciale  ; 
il  le  récolte  sur  la  Lactnca  atiissima  qu'il 
cultive  dans  ce  but.  Nous  lui  emjirnn- 
tons  l'analyse  suivante  qu'il  a  consignée 
dans  son  mémoire  t 
^lalière  ajnêrc  cristallisable  ou  Laeîu- 
cîne,  mannite,  asparagine,  une  matière 
cristallisable  colorant  en  vert  Ip^  persels 
de  fer,  une  résine  électro-négative  corn- 
bin  ée  à  lapotaiîSe,  une  résine  indilïé renie, 
uliiiate  de  ])otassti,  cériue,  myricine,  pcc 
tine,  albumine,  oxalute  acide  de  potasse, 
nitrate,  sulfate  et  chlorlivdruie  de  la 
même  base,  phosphate  de  chaux  et  de 
magnésie,  oxydes  de  fer  et  de  magnésie, 
oxydes  de  fer  et  dfï  manganèse,  silice* 

Il  n’y  a  pas  de  caoutchouc  d'ajïfès 
M*  Aubergicr,  mais  d'autres  auteurs  y  eu 
ont  trouvé - 

La  laciiicine  est  Le  principe  actif  du 
lactucarium  :  ce  n’est  point  un  alcaloïde, 
mais  un  corps  neutre  pouvant  cristalliser 
eu  pailleites  nacrées,  presque  insoluble 
dans  reau  froide^  plus  soluble  à  chaud, 
soluble  dans  l'alcooL  Les  alcalis  lui  font 
perdre  son  amertume  sans  retour. 

Quant  à  la  forme  la  plus  convenable 
pour  administrer  le  principe  actif  tin  lac 
tucarjum,  c'est  celle  de  sirop  préparé 
avec  l'extrait  alcoolique* 

Pour  obtenir  cet  extrait,  on  soumet  lo 
lactucarium  à  deux  diges lions  succes¬ 
sives  dans  l^alcool  i  ob  degrés  seulement 
(eau-de-vie)  :  on  distille  pour  chasser  la 
majeure  partie  de  l’excipient,  eton  achève 
l'évaporation  au  bain-marie  et  îi  l’étuve. 

Sirop  de  lactucarium  opiacé. 

Si  ru  pus  cum  ext  radis  /actucarn  et  opii* 


Extrait  alcoolique  de  lac¬ 
tucarium*  . *****  I  gr*  50 

Extrait  d’oiuuin.  ,*,.*.,,*  0^75 

Sucre  blanc** _ _  2i,000  » 

Eau  de  fleurs  d’oranger.**  40  « 
Eau  distillée**,*,.**.**..  q-s- 
Acide  citrique.  *  .*,,,**.**  0j"6 


Il  —  18 
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Dissot vf!z  Textrait  d'opkini  dans  l'eau 
de  fleurs  d'oranger  et  filtreii. 

D^aulre  part,  épuisez  Textrait  alcooli¬ 
que  (le  lactucarium  par  J'eau  distillée 
bouillante  î  laissez  refroidir  et  filtrez  au 
papier.  î)issolvez  le  sucre  à  ctiaud  dans 
cette  dernière  solution  suffisamment 
étend  lie  d’eau  distillée  ;  ajoutez  Tacide 
citrique  J  et  clarifiez  au  blanc  d'œuf,  en 


ayant  soin  d'enlever  les  écumes  à  me¬ 
sure  qu'elles  se  produisent,  Kaites  cuire 
à  Üd®  li*  Kva|)orGz  jusqu’à  ce  que  le  sirop 
ait  perdu  un  poids  égal  à  celui  de  la  dis¬ 
solution  d'extrait  d’opium  ;  ajoutez  cette 
dissolution  et  passez.  20  grammes  de  ce 
sirop  contiennent  1  centigramme  d'ex* 
trait  de  lactucarium  et  5  milligrammes 
d'extrait  d'opium  (Codex) . 


THÉRAPEUTIQUE, 


Deux  espèces  de  Laitue  seulement  sont  usitées  en  médecine  :  la 
Laitue  commune  {Lactiica  saiiva)  ;  la  Laitue  vtreuse  {Laciuca  vù'osa.) 


4®  LAITUE  COMMUNE. 


L’usage  de  la  Laitue  comme  aliment  remonte  à  la  plus  haute  anti¬ 
quité.  On  mange  cette  plante  cuite  oiicrue.  Sous  cette  dernière  forme, 
on  l’assaisonne  ordinairement  avec  de  riiuile,  du  vinaigre  et  divers 
condiments,  et  elle  est  connue  sous  le  nom  de  salade. 

Il  est  assez  remarquable  que  ce  soit  d’après  un  conseil  médical  que 
l'habitude  se  soit  introduite  chez  les  anciens  et  conservée  jusqu’à  nous, 
de  manger  de  la  salade  à  la  lin  du  dernier  repas  du  soir;  car  déjà 
Dioscoride  avait  connu  les  propriétés  hypnotiques  de  la  Laitue  (lib.  lll, 
cap.  CLXY,  CLXvi).  Cclse  mettait  cette  plante  à  côté  de  l’opium  (lib.  II, 
cap.  xxxii),  et  Galien,  dans  sa  vieillesse,  se  procurait  du  sommeil  en 
mangeant  le  soir  de  la  Laitue  (Dealiment.  facult.,  lib.  II,  cap.  xl).  Faut- 
il  ajouter  foi  cependant  à  celte  opinion,  populaire  dans  l'antiquité, 
que  l’usage  habituel  de  la  Laitue  amor Lissait  les  Ucsirs  vénénens? 
Cette  opinion,  au  moins  suspecte,  a  reçu  une  sorte  de  sanction  de  l'il¬ 
lustre  Linné,  qui  raconte  qu’un  Anglais  d'une  grande  famille,  et  qui 
faisait  abus  de  la  salade  de  Laitue,  resta  longtemps  sans  avoir  d’héri¬ 
tiers;  mais  qu’ayant  renoncé  à  cel aliment  par  le  conseil  de  son  mé¬ 
decin,  sa  femme  devint  promptement  enceinte  (Murray,  App,  méd.y 
t.  I,  p.  107).  Enfin,  nous  lisons  dans  le  même  auteur  que  l’empereur 
Auguste,  délivré  d’une  maladie  chronique  par  l’cx Irait  de  Laitue,  lit 
ériger  une  statue  à  son  médecin,  Antonius  Musa. 

Dans  l'antiquité,  on  faisait  sécher  au  soleil  le  suc  blanc  que  l’on 
extrait  par  incision  ou  par  écrasement  de  la  Laitue  vireiisc  parvenue 
à  sa  maturité,  et  ce  suc,  qui,  au  dire  de  Dioscoi'ide,  avait  beaucoup 
des  qualités  de  l’opium,  était  mêlé  à  cette  dernière  substance,  soit  pour 
lui  donner  une  nouvelle  action,  soit  pour  la  sophistiquer  (Dioscoride, 
lib-  II,  cap.  cxl).  A  la  fin  du  dernier  siècle,  le  docteur  Goxe,  de  Phila¬ 
delphie,  imagina  de  faire  de  même  pour  le  suc  de  la  Laitue  cultivée, 
et  il  obtint,  par  les  mêmes  procédés  que  ceux  qu’indique  Dioscoride, 
un  suc  épaissi  analogue  à  l’opium  par  ses  qualités  physiques.  11  trouva 


\ 


LAITIJIÎ. 


<juc  cc  suc  avait  des  propriclés  cal  manies.  Diincan,  tri^dimhourg,  et 
lîarliier,  d’Amiens,  conlirmèrenl  les  expériences  de  (’,oxe.  Eiilin, 
François,  qui  vint  après  eux,  et  qui  donna  au  suc  de  Laitue  le  nom 
de  thridace  (du  mot  Laitue),  essaya  de  donner  ù  ce  médica¬ 

ment  une  importance  extraordinaire,  et  qui  aujourd'hui  scmt)lc  au 
moins  exagérée.  II  crut  que  la  thridace  avait  une  énergie  extrême,  et 
ii  recommanda  de  ne  radniinislrer  qu’à  la  do.so  de  15  ccntigj'ainmes 
deux  ou  trois  fois  par  jour  ;  mais  bientôt  les  thérapeutistes,  s’enhar¬ 
dissant,  donnèrent  la  thridace  à  la  dose  de  4  à  ta  grammes,  et  obtin¬ 
rent  seulement  ainsi  quelques-uns  des  cflêls  calmants  proclamés 
avec  tant  d'cnlhousia-sme. 

Le  fait  est  que  la  thridace  doit  être  donnée  au  moins  ù  la  dose  de 
5U  centigrannnes  la  fois,  et  cela  plusieurs  fois  dans  les  vingt-quatre 
heures.  Alors  tdle  procure  quelquefois  le  sommcfl,  calme  les  douleurs, 
la  toux,  rérétliisme  nerveux,  avec  moins  de  certitude,  mais  aussi  avec 
moins  d’inconvénient,  queTopitim. 

Dans  le  cours  de  l'année  I8V0,  nous  avons  fait  à  rhôpital  Necker  de 
nombreuses  expériences  sur  l’action  du  lactucarium  préparé  par 
M.  Aubergier,  Celui  que  nous  donnions  avait  été  préparé  par  incision 
et  avec  le  plus  grand  soin  ;  il  exlialait  une  odeur  vireuse  insuppor¬ 
table.  Quelques  malades  ont  éprouvé  une  sorte  de  calme  à  la  dose 
de  2  à  4  grammes  ;  mais  il  nous  a  été  impossible  de  trouver  à  cet  agent 
des  propriétés  qui  méritassent  les  éloges  qu’on  lui  avait  donnés. 
Aussi  ne  comprenons-nous  pas  pourquoi  Martin-Solon,  expérimenta¬ 
teur  éclairé  et  thérapeutiste  habile,  a  pu  dire  que  grammes  de 
laitue  paraissaient  équivaloir,  pour  leurs  elfets,  à  15  grammes  de  sirop 
de  pavot  blanc  de  l'hérap.,  l.  IX,  ISJ5). 

Toutefois,  dans  les  gastralgies,  et  lorsque  l’opium  cause  des  acci¬ 
dents,  la  thrida-'C  peut  rendre  quelques  services  spéciaux. 

C’est  dans  les  ophlhalmies  catarrhales  pures,  av'ec  caractère  d'éré¬ 
thisme,  qu’on  obtient  du  succès  de  la  thridace  employée  à  l’extérieur. 
A  cet  effet,  M.  Ilau  s’est  servi  d’une  solution  de  10  ou  15  centi¬ 
grammes  de  thridace  dans  100  grammes  d'eau  distillée  et  I  gramme 
et  demi  de  mucilage  de  coing,  à  mettre  quelques  gouttes  dans  l’œil, 
une  on  deux  fois  par  jour,  surtout  le  soir  avant  de  se  coucher. 

L’auteur  a  encore  employé  ce  médicament  à  rintéricur,  10  ou  15  cen¬ 
tigrammes  par  dose,  avec  beaucoup  d’efficacité,  dans  d’autres  maladies 
de  l’œil  dépendant  d’une  affection  nerveuse  avec  éréthisme  {Gaz,  méd.^ 
18US,  n®  5ü  ;  fteme  dès  Jourftaux  allemands). 

L’eau  distillée  de  Laitue  que  l’on  prépare  avec  la  plante  en  fleur,  et 
que  l’on  recohohe,  a  des  propriétés  analogues  à  celles  de  la  thridace, 
et  doit  se  donner  à  la  dose  de  150  à  200  grammes.  Elle  est  est  l’exci- 
pient  de  la  plupart  des  potions  calmantes  et  antispasmodiques. 

Les  semences  de  Laitue  faisaient  partie  des  quatre  semences 
froides. 
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2"  LAITUE  VlKEUSlî, 


Dioscoride  (lib.  IV,  cap.  xcv)  nous  apprend  que,  de  son  temps,  on» 
mt)lait  le  suc  de  la  Laitue  vireiise  à  celui  du  pavot  pour  sopliistiquer'’ 
l’opium.  Il  lui  attribue  d’ailleurs  les  mêmes  propriétés  que  celles  qui, 
de  nos  jours,  ont  été  accordées  à  la  Ihridace,  savoir  :  de  procurer  un 
engourdissement  qui  calme  les  douleurs  et  invite  au  sommeil,  de  mo¬ 
difier  heureusement  les  névroses  diverses,  l’hydropisie,  de  diminuer 
les  appétits  vénériens,  etc.,  etc. 

L’épithète  de  vireuse  donnée  à  la  Laitue  semblerait  indiquer  qu’une . 
vertu  trcs-délétère  réside  dans  cette  plante;  mais  les  expériences 
faites  par  OrfUa  {Toxicologie,  t.  IL  p.  1-84)  démontrent  de  la  manière  la 
plus  évidente  qu’il  faut  des  doses  énormes  de  cet  extrait  pour  pro¬ 
duire  une  action  toxique  môtne  sur  les  chiens  de  petite  taille,  de  sorte 
que  l’on  peut  dire  du  suc  de  Laitue  vireuse  ce  que  tout  à  l'heure  nous 
disions  de  la  Ihridace,  que  l’on  doit  administrer  chaque  jour  à  la 
dose  de  4  8  grammes  pour  obtenir  un  ellet  stupéfiant  analogue,  par 

exemple,  à  celui  que  l’on  verrait  survenir  après  l’ingeslion  de  2  cenli- 
granimes  et  demi  à  3  centigrammes  d’opium.  Toutefois  il  est  hou  de 
dire  que  le  suc  épaissi  de  Laitue  vireuse  est,  comme  la  thridace,  moins 
excitant  que  ropium. 

Dans  la  dernière  moitié  du  siècle  dernier,  Durande,  qui  a  préconisé 
plus  de  remèdes  que  de  bons  remèdes,  conseille  de  l’employer  contre 
une  multitude  de  maladies  chroniques.  Collin,  l’élève  et  l'ami  de 
SLorck,  dont  le  témoignage  est  si  suspect  quand  il  s'agit  des  propriétés 
des  plantes  vireuses,  donnait  depuis  I  gramme  jusqu’à  i2  grammes  de 
ce  suc,  principalement  dans  certaines  obstructions  viscérales  accom-  . 
pagnées  ou  non  d’hydropisie  {Collin,  Obsero.  cire,  morù,  et  Lüctuc. 
sgiv.  contr.  hydrop.  vires).  Ce  simple  énoncé  suffit  pour  faire  voir  qu’on  ' 
ne  peut  tirer  aucune  conclusion  de  ces  faits. 

Schellinger,  de  Francfort,  a  préconisé  le  suc  de  Laitue  dans  l’angine 
de  poitrine.  Il  commence  par  10  centigrammes  chaque  jour,  et  aug¬ 
mente  graduellement  la  dose  [Journal  général  de  médecine,  t.  XL, 
p.  232);  et  Toël  unissait  ce  médicament  à  la  poudre  de  digitale  dans 
les  hydrothorax  symptomatiques  d’une  maladie  du  cœur  [Journal  unia. 
des  sciences  méd,,  t.  XLVll,  p,  127). 


MODE  d’aMINISTRATION  ET  DOSES. 


Le  lactucarium  se  donne  à  la  dose  de  10  à  15  centigrammes,  en  pi¬ 
lules. 

L’extrait  alcoolique  de  lactucarium  se  prescrit  à  la  dose  de  lü  à  . 
20  centigrammes.  i 
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MATIÈRE  MÉDICALE, 


[ 

I 

Aconii  L,),  gont'C  d{2  la  fa¬ 

ille  des  llenünculacées  j  polyandrie 
trigynie  de  Linné.  L(‘S  espèces  qui  lui 
ipparûennent  sont  célèbres  par  leurs 
îifets  délétères;  leur  nom  d'Aconit  vient 
rocher,  parce  que,  en  général ^ 
jlies  habitent  les  hautes  montagnes. 

On  les  trouve  en  grande  quanihé  dans 
es  montagnes  du  Jura  et  dans  la  Sviîsse. 
î^est  r Aconit  des  nioniagnes  qui  est  le 
ilus  actif. 

Cfoytclères  gétiértffnex.  Calice  péta- 
oïde  à  cîn([  folioles,  dont  la  supérieiire 
tst  concave  et  en  forme  de  casï|ue;  deux 
pétales  supérieurs  très-grands,  ongni- 
lulés,  éperonnés,  contenus  dans  la  fo- 
iole  supérieure  du  calice;  cinq  ou  six 
jétales  inférieurs  très- petits  et  en  forme 
t'écailles  ;  éUniines  nombreuses,  trois 
quatre  pistils,  trois  h.  cinq  capsules 
ivales,  droites,  aiguès,  ^  une  seule  valve 
lolysperme* 

L*espèce  la  plus  employée  et  Vune  des 
lias  délétères  est  r.4cû«î7  itapei  {A*:ofii- 
um  n/i/W/wf,  LJ. 

Carttcières  Fruit  composé 

tfe  trois  capsules;  feuilies  vertes  luisan- 
BS,  k  découpures  profondes,  linéaires, 
largies  supérieurementj  marquées  d'une 
igné. 

Cette  plante  est  haute  de  deux  è  trois 
lieds,  à  tige  droite,  terminée  par  un 

Sng  épi  de  belles  fleurs  bleues,  solitaires 
r  leur  pédoncule,  et  dont  le  casque 
St  obtus  :  elle  habite  les  lieux  couverts 
t  humides  des  montagnes  et  se  cultive 
ans  nos  jardins  ;  sa  racine,  qui  est  très- 
énéneuse,  a  la  forme  d'un  petit  navet, 
.'üù  le  nom  de  nupeiiu'i^  dimmutif  de 
apus. 

I  Les  autres  espèces  diffèrent  peu  quant 
Tusage  médical  ;  cependant  leur  ac' 
Ion  toxique,  à  part  celle  de  l'Aconit  fé* 

r:e,  est  moins  prononcée. 

Voici  leurs  noms  botaniques  %  VAcffmt 
^grmtdes  fleurs  (Aconit h m  cnmmnrum^ 
•«J,  tue-lôtip  (/!♦  if/coctonum^  LJ, 

Aconit  anihore  anthôrfi,  L.,  saiitti- 

t^nm  of/îcin.)^  qu'on  a  prétendu  être  le 
ntre-poison  du  tliora  ou  napel,  d'où 
Ü  est  venu  son  nom  ;  enfin  V Aconit  fé- 
pce  {A,  ferùx). 

On  a  trouvé  dans  les  Aconits  un 
rincipe  actif  qui  réside  dans  les  feuïh 
Ift  et  surtout  dans  les  racines.  Uraii- 
es  le  premier  Ta  signalé*  Depuis,  MAL 
heiger  et  Hesse  ont  obtenu 
•  sont  arrivés  h  des  résultats  plus  nets. 


Teinture  de  7*ùcine  d\i€07ïit. 

Etacine  d'aconit  napeï, .  ! 

Alcool  k  00. . . .  5 

♦ 

lUdvéHsez  finement  la  racine  i\  l'aide 
d’un  mortier  et  d'un  tamis  couverts  ;  fai¬ 
tes  macérer  dans  Talcool  pendant  huit 
jours,  en  agitant  souvent  ;  pa^sest  avec 
expression  et  lilirej;. 

O  grammes  de  teinture  représentent 
un  gramme  de  racine  et  d'extrait 

alcoolique  de  racine  (Duquesnel). 

üæti'ai t  alcootûf  tw  de  meme  d'A  co7àit  nopcL 

Pondre  de  racine  d'aconit 
choisie.  . . . .  q.  v. 

Alcool  iï  ***.,**....,.*  q.  â. 

l'q)ui3Cr  Tacoiiît  par  trois  macéra¬ 
tions  successives  de  trois  jours  avec 
expression  du  résidu  après  chaque  ma¬ 
cération.  ^ 

Les  liqueurs  réunies  et  filtrées  sont 
distillées  lentement  au  bain-marie  et 
évaporées,  autant  que  possible,  i  Tabri 
du  contact  de  Tair  et  à  une  température 
ne  dépassant  pas  fjO®,  en  consistance 
d’extrait  dur* 

1  kilogramme  de  racine  produit  li>  k 
2ü  pour  lüh  d’extrait. 

Cet  extrait  déposé  en  quantité  exces¬ 
sivement  minime  sur  la  langue  y  déter¬ 
mine  rapidement  le  fourtnidetuent  et  te 
picfitement  cfirnctéri digues  {Duquesnel), 

Cet  extrait  se  donne  k  la  dose  de  1  à  3 
centigrammes,  en  pilules  d‘un  centi¬ 
gramme. 

Sirop  if  Acomt* 


Extrait  alcoolique  de  racine.  0,10 
Sirop  sim  P  Le  .  , . , ,  20ü 


Chaque  cuillerée  k  bouclie  représente 
un  ceniîgraniine  d'extrait  (ÜuquesnclJ. 

AcotJÎline,  w^con^7|■na, 

MM,  lloitot  et  Liégeois  obtiennent  une 
substance  active  par  le  procédé  suivant  : 

Faites  macérer  la  racine  d\\conil  dans 
l'alcool  k  Ho  degrés  légèTemeiit  acidulé 
par  Tacide  sulfurique.  Après  distillation 
et  évapomtîonj  agitez  r'extraii  obtenu 
avec  de  l  éther  :  reprenez  par  l'eau  ;  pré¬ 
cipitez  la  solution  par  un  excès  de  ma* 
gnésie  ;  agitez  lo  précipité  à  plusieurs 
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reprises  avec  de  iMîîier;  évaporez  j  le  ré¬ 
sidu  est  de  raconitîiiH. 

Traitez  ertte  acoiiltme  par  Tacide  suU 
furifiue  étendu,  décolorez  au  charbon 
aiümaK  précipitez  par  l'ammoinaqni},  îil- 
trez^  séchez,  dissolvez  dans  rétliei\  éva¬ 
porez  à  sîccité;  ajoutez  une  peûie  qtiait- 
tité  diacide  sulfurique  éienduj  précipitez 
par  Tarn  maniaque  et  sécliez. 

L'acouîline  ainsi  préparée  se  dépose 
sous  la  forme  d*une  poudre  amorphe  très- 
blanche. 

Sa  dose  est  dTin  demî-milligramme  à 
1  ou  2  milligrammes  pour  riiuérieurt  et 
de  1  a  3b  centigrammes  pour  Textérieur. 

Cette  substance  alcaline  ne  cristatEise 
pas  ;  elle  est  inodore;  elle  a  une  saveur 
amère  sans  âcre  té  ;  elle  n'est  pas  volatile, 
peu  soluble  dans  Teau,  très^soluble  dans 
i’étlier  et  surtout  dans  Talcool, 

Dans  la  séance  du  17  juillet  1871,  M, 
Claude  lîernard  a  présenté  â  l'Académie 
des  sciences  au  nom  de  M.  Duqiiesnel  des 
cristaux  que  ce  dernier  qualtlie 
tine  ^ouïT  la  di&tinguer  de  tous 

les  extraits,  peu  semblables  entre  eux, 
que  leurs  auteurs  ont  qualités  impropre¬ 
ment  du  nom  d'aconiiine. 

i^otir  préparer  cette  moîiHme  crislnl* 
on  épuise  par  de  J^atcool  très-con- 
ccniré  de  la  rncîn*'  d^\conit  iJulvérisée 
en  l'additionnant  d’hall  centième  d'acide 
tarti'i(|uc< 

On  distille  â  Tabri  du  contact  de  Tair 
et  h  une  température  jïc  dépassant  pas 
les  liqueurs  alcooliques  de  façon  â 


en  extraire  tout  Talcaol.  On  reprendl 
l’extrait  par  Teau  pour  précipiter  toutes! 
les  matières  grasses  et  résineuses  quefl 
l'alcool  a  entraînées,  Lasohitioii  aqueuse, ■ 
qui  renferme  toute  raconitine  à  l’élatl 
de  tartraie  acide,  est  d’abord  agîiéefl 
avec  de  Tétlier  qui  enlève  les  matièresf' 
colorantes  ;  une  addition,  jusqu'à  cessa-L 
tien  d’vfTervescence,  de  bicarbonate  alca-j| 
lin  met  TaEcalaïde  en  liberté.  Un  nouveau/ 
traitement  par  l'éthei-  de  cette  soluiion^ 
alcaline  enlève  ralcaloîde  qui  cristal lîsei 
par  la  concentration  des  liqueurs  éthé->' 
rées  auxquelles  on  a  ajouté  de  Tétlicr  det 
pétrole  (essence  légère  de  pétrole). 

ïJficoîiitine  criitniH^ée  se  présente  sous% 
la  forme  de  tables  incolores.  rhombiqiîcsVji 
ou  hexagonales  par  suite  de  modjflcatîûnil 
qui  se  produisent  principalement  sur  IcsK 
angles  aigus;  elle  a  pour  formule 

L'aconitîne  cristallisée  est  à  peu  prèsii 
insoluble  dans  Tjeau,  même  à  ItlO  degrés  ^ 
elle  est  au  contraire  facilement  solubles 
dans  Tcau  faiblement  acidulée  ;  elle  est  J 
soluble  dans  Talcool,  Tétlier,  la  benz]né4 
et  surtout  le  cbloro forme  ;  elle  est  insolu-- 
bîe  flans  la  glycérine,  ^ 

Sa  réaction  est  faiblement  alcaline,  ellel 
forme  avec  les  acides  des  sels  qui  cristal^ 
lisent  facilement.  L’azotate  est  remar^ 
quable  par  la  facilité  de  sa  préparation  etj 
le  volume  de  ses  cristaux. 

Cette  suE>stance  parait  devoir  se  rap^ 
prochcr  des  glycosîdes  (Duqucsnel)» 


EFFETS  PIIVSIOLOGIQUFS  DE  L'ACn>'lT. 

Les  feuilles  et  les  racines  de  l’Aconil  et  leurs  diverses  préparation;; 
ont  un  effet  très-délétère  sur  l’économie  animale,  lorsqu’on  les  prend  â 
haute  dose.  Lesproprîétés  vénéneuses  de  cette  plante  sont  célèbre.s  dans; 
ranliquité;maisil  fautdireavecMatlhiole.deCandolleetEnconlre.quoii 
sous  le  nom  d\4co/î?f,  les  anciens  confondaient  plusieurs  plantes  égaler 
ment  vénéneuses,  telles  que  diverses  renoncules,  des  euphorbes  et  dea 
colchiques,  qui ,  A.  vrai  dire,  fontéprouverdes accidents  analoguesà  ceu.': 
que  cause  l’Aconit.  Il  y  a,  en  effet,  entre  l’action  de  celui-ci  et  celle  de;, 
plantes  que  les  toxicologistes  ont  rangées  dans  la  classe  des  narcoticO'( 
âcres,  si  peu  de  diflercnce,  qu’il  est  vraiment  impossible,  du  moin' 
dans  l’état  actuel  de  la  science,  d’indiquer  les  caractères  spéciaux  d<» 
ces  divers  empoisonnements. 

De  tous  les  Aconits  que  nous  cultivons  en  Europe,  l'espèce  napeUu\ 
est  la  plus  meurtrière;  mais  les  propriétés  délétères  de  rAcon?^«î7t 
fet'ox  sont  beaucoup  plus  marquées.  Le  docteur  Jonalham  Pereiïf 
a  fait  dans  l’Inde  des  expériences  pleines  d'intérêt  sur  les  eifets  loxiS 
ques  de  la  racine  de  cette  espèce,  qui  ne  croit  que  dans  les  pay^ 
chauds,  et  cet  expcrimeiitaleur  conclut  de  son  travail  que  les  aews. 
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dents  profîuits  par  VAconituni  ferox  ont  une  grande  analogie  avec  ceux 
qui  suivent  l’emploi  de  l’Aconit  napeî,  mais  qu’ils  sont  seulement 
beaucoup  pins  violents.  Dans  l’un  et  Tau  Ire  cas,  l’ingeslion  du  poison 
est  promptement  suivie  d’ardeur  et  de  douleur  dans  la  région  épi¬ 
gastrique,  de  vomissements,  de  coliques  violentes,  de  vertiges,  de 
coma,  de  paralysies  partielles,  de  refroidissement,  enfin  de  tous  les 
symptômes  que  les  toxicologisles  regardent  comme  l’effet  des  narco- 
tico-àcres, 

II  est  inutile  de  dire  que  le  traitement  de  cet  empoisonnement  ne 
diffère  pas  non  plus  de  celui  que  Ton  emploie  pour  les  autres  sub¬ 
stances  de  la  môme  classe. 


I 


Le  professeur  Schroff,  de  Vienne,  a  publié  {Union  médicale^  juin  et 
juillet  1854)  un  mémoire  très-étendu  sur  l’Aconit  considéré  au  point 
de  vue  pharmacologiiiue  et  toxicologique. 

Dans  ce  travail,  il  étudie  avec  soin  les  effets  produits  par  cette  sub¬ 
stance,  suivant  qu’on  emploie  telle  ou  telle  espèce  d’Aconit,  et  sui¬ 
vant  surtout  qu’on  a  recours  soit  à  l'extrait  de  celte  plante,  soit  à  son 
principe  le  plus  actif,  l’aconitine. 

Dans  l’impossibilité  où  nous  sommes  de  reproduire  la  substance  de 
cet  intéressant  travail,  nous  devons  nous  borner  en  consigner  ici 
quelques-unes  des  conclusions  les  plus  importantes  : 

Les  principes  actifs  de  l’Aconit  sont  répandus  dans  toute  la 
plante;  cependant  la  partie  la  plus  active  est  la  racine,  jeune  ou 
vieille;  puis  vient  riierbe  avant  la  floraison;  les  semences  sont  les 
parties  les  moins  actives. 

2®  L’herbe  de  la  plante  a  plus  d’activité  avant  la  floraison  que  plus 
tard;  cependant,  môme  alors,  la  racine  reste  au  moins  six  fois  pins 
active  cjiie  l’herbe. 

3®  Les  extraits  obtenus  par  répaississement  du  suc  frais  sont  beau¬ 
coup  moins  actifs  que  les  extraits  alcooliques  préparés  selon  la  mé¬ 
thode  dite  de  Pach:  ceux-ci  représentent  tonte  l’activilé  de  la  plante, 
et  on  peut  dire  que  l’extrait  aqueux  se  trouve,  par  rapport  à  l’extrait 
alcoolique,  dans  le  rapport  de  1  à  -4. 

4®  L’aconitine  représente  la  propriété  narcotique  de  l’Aconit  ;  mais 
celui-ci  renferme  en  outre  un  principe  âcre  qui  n’a  pas  encore  été 
isolé,  et  qui  existe  en  quantité  suflisanle  pour  déterminer  une  inflam¬ 
mation  dans  une  grande  étendue  du  tube  digestif. 

3'  L’Aconit,  en  général,  et  particulièrement  Taconitine  qu’iî  ren¬ 
ferme,  appliqués  a  rextéricur  sur  l’œil,  ou  donnés  l’intérieur  en 
quantité  suffisante,  produisent  une  dilatation  de  la  pupille,  résultat  en 
contradiction  avec  l’opinion  généralement  répandue  parmi  les  phar¬ 
macologues. 

Mis  en  contact  avec  la  muqueuse  buccale,  l’extrait  alcoolique  ou 
aqueux  produit  d’aliord  une  saveur  dore  et  brûlante.  Une  fois  avalé, 
douleur  brûlante  depuis  la  bouche  jusqu’à  l’esLomac,  nausées  etbor- 
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horvgmos  ;  puis  rougeur  de  la  muqueuse  buccale,  et  éruption  de  pe¬ 
tites  vésicules  Idancbes  et  jaunâtres,  entourées  d’une  auréole  trés- 
rouge  ;  il  survient  des  vomissements,  le  pouls  se  ralentit  quelque  peu, 
et,  si  la  dose  a  été  modérée,  tout  rentre  dans  l’ordre, 

(Ces  phénomènes  d’irritation  locale  ne  s’observent  pas  lorsqu’on  ad¬ 
ministre  ce  médicament  en  pilules  ou  entouré  d’hostie,  —  llirtz, 
lYouo.  DicLf  l.  1,  p.  îiGfi.) 

6®  L'Aconit,  de  même  que  raconitinc,  donnés  ü  l’intérieur,  parais¬ 
sent  avoir  une  action  éleelive  et  spéciale  sur  le  nerf  trijumeau  :  ils 
pro<luisent,  dans  toutes  les  parties  animées  parles  rameaux  sensitifs, 
de  ce  nerf,  des  sensations  particulières,  le  plus  souvent  douloureuses. 

7®  L’Aconit,  de  môme  que  l’aconiline,  donnés  en  quantité  suffisante, 
produisent  chez  l’homme  sain  et  chez  le  lapin  une  augmentation 
extraordinaire  dans  la  sécrétion  urinaire. 

8®  L’Aconit,  de  môme  que  l’aconitine,  agissent  d’une  manière  très- 
fortement  dépressive  sur  l’activité  du  cœur  et  des  gros  vaisseaux,  soit 
immédiatement,  soit  à  la  suite  d’une  courte  accélération  dan?  les 
mouvements  du  cœur.  Cet  effet  esi  prolongé  et  diffère,  par  censé- 
queni,  de  ce  qu’on  observe  pour  l’alropine  et  pour  la  dâturine,  qui, 
données  è  dose  plus  forte  que  l’aconiline,  déterminent  une  accéléra¬ 
tion  du  pouls  qui  va  beaucoup  au  delà  de  l’étal  normal,  mais  précédée 
d’un  court  ralentissement. 


Ü®  L’aconitine  ne  représente  pas  complètement  toute  l'activité  de  la 
plante.  Outre  les  expériences  faites  sur  l'homme,  les  expériences  faites 
sur  des  lapins  montrent  qu’il  faut  autant  d’aconitine  (0,80)  que 
d’extrait  alcoolique  do  racine  d’Aconit  ncomontanum,  recueilli  pen¬ 
dant  la  floraison,  pour  ■imeiier  la  mort,  et  encore  arrive-t-elle  plus 
lard,  au  bout  de  vingt-quatre  fleures,  et  avec  des  phénomènes  moins 
violents,  tandis  que  les  extraits  d 'Aconit  neomontanum  et  napellus 
ont  amené  la  mort  an  bout  de  sept  à  vingt-quatre  heures. 

10®  L’aconitine  àpelites  doses  amène  le  ralentissement  du  pouls  et  de 
la  respiration,  la  dilatation  de  la  pupille,  une  grande  somnolence,  ce 
que  ne  ])roduisenl  pas  des  doses  égales  de  rexlrail. 

L’aconitine,  à  fortes  doses,  ralentit  la  respiration,  malgré  l’accéléra¬ 
tion  primilivedu  pouls:  larespiration  est  profonde,  thoracique,  comme 
dans  le  cas  de  compression  dn  cerveau  ;  tandis  que  les  extraits 
amènent  une  respiration  abdominale  excessivement  fréquente,  avec 
calme  du  thorax  ;  la  dilatation  de  la  pupille  est  plus  rapide,  plus  pro¬ 
longée  et  plus  marquée. 

L’aconitine  seule  produit  des  mouvements  convulsifs  de  la  tète  en 
arrière,  suivis  de  mouvements  convulsifs  du  corps  entier,  qui  se  ré¬ 
pètent  au  bout  d'un  quart  d’heure  et  se  terminent  par  une  vibration 
fréquemment  répétée  des  téguments,  suivie  bientôt  d’une  abondante 
sécrétion  d'urine. 

Les  deux  derniers  phénomènes  seulement,  à  savoir  :  l’augmentation 
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de  la  diurèse  et  les  vibrations,  appartiennent  aussi  à  l’extrait  ;  les 
convulsions  font  toujours  défaut. 

Le  sang  est  toujours  fluide  chez  les  animaux  dans  le  cœur  et  dans 
les  vaisseaux  après  rempoisonnement  par  l'aconitine,  tandis  qu’après 
l’empoisonnement  par  les  extraits,  on  trouve  le  sang  avec  une  cer¬ 
taine  disposition  h  la  coagulation,  et  que  le  cœur  droit  renferine  un 
peu  de  sang  en  caillot  mou. 

Les  symptômes  de  gastro-entérite  sont  aussi  moins  marqués  . 
et  l’exsudation  moindre,  dans  les  empoisonnements  par  l’aconi- 
linc. 

Il  s’ensuit  que,  outre  l’aconitine  à  laquelle  il  faut  rapporter  les  phé¬ 
nomènes  narcotiques,  on  doit  encore  admettre  dans  l'Aconit  l'exis¬ 
tence  d’autres  principes,  surtout  de  principes  ûcres.  C’est  à  leur  pré¬ 
sence  qu’il  faut  attribuer  les  phénomènes  de  gastro-cntéritc- 

Gependanl  on  ne  peut  pas  non  plus  regarder  l’aconitine  comme  un 
narcotique  pur  ;  car,  outre  les  phénomènes  de  narcotisme,  elle  donne 
lieu  à  quelques  phénomènes  qui  indiquent  un  principe  âcre  ;  ce  qui 
fait  soupçonner  que  l’aconitine  n’est  peut-être  pas  parfaitement  isolée 
et  qu’elle  pourrait  bien  encore  aujourd’hui  contenir,  comme  jadis  la 
digitaline  et  la  gratioline,  d’autres  principes  qu’on  est  parvenu  à  sé¬ 
parer  dans  ces  derniers  temps. 

Depuis  notre  dernière  édition,  la  découverte  de  Duquesnel  a  mis 
entre  les  mains  des  expérimentateurs  un  produit  plus  constant  et 
plus  identique,  Vacomiine  c?’tstalli$ée.  11  en  est  résulté  que  les  phéno¬ 
mènes  observés,  soit  chez  les  malades,  soit  chez  les  animaux,  ont  été 
beaucoup  plus  constants. 

On  peut  dire  d’une  manière  générale  que  ces  recherches  nouvelles 
n’ont  guère  fait  que  confirmer  les  connaissances  déjà  acquises  sur 
l’aconil  ;  elles  leur  ont  donné  cependant  plus  de  précision. 

'L'aconitine  cristoUisée  détermine,  par  son  contact  sur  la  langue, 
même  à  très-faible  dose,  une  sensation  d’engourdissement  et  de  pi¬ 
cotement  très-caractéristique.  Puis,  une  fois  dans  l’estomac,  elle 
produit  de  la  chaleur  et  quelquefois  des  nausées  ;  mais,  aux  doses 
employées  (un  à  deux  quarts  de  milligramnie),  elle  n’amène  pas  de 
vomissements.  Chose  remarquable,  l’intolérance  de  rcslomac  paraît 
plus  grande  quand  l’aconitine  est  donnée  pendant  la  digestion.  Puis 
viennent  les  phénomènes  d’absorption  déjà  décrits  :  sédation  delà  cir¬ 
culation,  amoindrissement  du  pouls,  refroidissement,  sueurs  froides, 
urine  et  salive  abondantes,  etc.,  en  môme  temps,  sensation  de  fraî¬ 
cheur  de  la  langue,  picotements  de  la  face,  etc. 

L’expérimentation  prouve  que  l’Aconit  peut  pénétrer  dans  l’éco- 
noinie  par  toutes  les  voies:  par  la  voie  digestive,  par  te  rectum,  par  la 
peau,  par  le  tissu  cellulaire  et  par  la  voie  pulmonaire,  comme  l’ont 
montré  .MM.  Hottot  et  Liégeois.  Mais  ce  qui  est  le  plus  diflicilc  à  dé¬ 
terminer,  c’est  renchaînemenl  de  tous  les  phénomènes  produits  par 
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rAconit.  Le  point  le  plus  délicat  est  de  déterminer  en  particulicp 
comment  l’Aconit  agit  sur  le  système  nerveux, 

MM,  Gréhant  et  Duquesnel  ont  montré  qu’une  petite  dose  d’aconi- 
line  (un  vingtième  de  milligramme)  injectée  sous  la  peau  d’une  gre¬ 
nouille,  y  paralyse  les  extrémités  des  neris  moteurs  tout  comme  le 
curare,  — c’est  ce  qu’avaient  annoncé Achscharurnow  etWeyland,  — 
tandis  que  si  la  dose  d’aconiline  est  plus  forte  (un  milligramme),  le 
cœur  s’arrête  avant  que  le  poison  ait  eu  le  temps  d’atteindre  les 
extrémités  nerveuses,  et  les  nerfs  paraissent  intacts,  comme  l’ont 
constaté  üœlim  et  Wartmann  {Phys.  med.  Geselheho ft  in  Wuyzhury, 
t.  lil,  l”p,  \iiT2}. 

MM.  llottût  et  Liégeois  avaient  montré  en  outre  que  les  extrémités 
périphériques  étaient  les  premières  atteintes  et  entraînaient  bientôt  la 
perte  des  mouvements  réflexes.  Ces  faits  ont  été  conJirmés  par 
MM.  Grébant  et  Duquesnel,  L’action  première  sur  la  périphérie  eu* 
traîne  la  perte  des  mouvements  réflexes  et  des  phénomènes  vaso* 
moteurs,  et,  si  la  dose  est  'assez  forte  pour  produire  un  empoison¬ 
nement  mortel,  le  centre  vaso-moteur  se  paralyse  complètement. 

Nous  venons  de  prononcer  le  mot  d’empoisonnement,  car  l’Aconit 
et  surtout  l’aconiline  sont  des  poisons  très- violents.  Tout  d’abord  ils 
irritent  fortement  les  tissus  qu’ils  touchent  et  les  phénomènes  de  dé* 
pression  cardiaque  se  montrent  rapidement  et  peuvent  conduire  à 
la  mort. 

En  pareil  cas,  le  mieux  à  faire  serait  d’administrer  des  stimulants 
diffusibles  et,  au  besoin,  les  injections  sous-cutauées  d’ammoniaque, 
comme  l’a  fait  le  D'  W.  Ilichardson  ;  il  fut  même  assez  heureux  pour 
rappeler  à  la  vie  par  ce  moyen  une  jeune  femme  de  vingt-cinq  ans 
qui  avait  avalé  par  mégarde  de  la  teinture  d’Aconil  {itulktin  de 
Thér.,  187U,  2,i6). 

Enfin,  selon  Turnbull,  l’application  sur  la  peau  de  l’aconitine  en 
teinture  ou  en  pommade  détermine  de  l’anesthésie,  de  l’engourdis* 
sement  qu’il  attribue  à  une  action  sur  le  grand  sympathique. 

Des  recherches  nouvelles  de  MM.  Laborde  {Société  de  biologie^ 
20  nov.  1875)  et  de  M.  Oulmont  [Acad,  de  méd..,  déc.  1875)  ont  montré 
que  les  différents  extraits  d’aconit  napel  ont  une  action  plus  ou  moins 
intense,  selon  leur  provenance.  Selon  ces  deux  expérimentateurs, 
l’aconit  des  Vosges  est  le  plus  régulier  dans  son  action.  Celui  du 
Dauphiné  et  celui  de  Suisse  ont  une  action  toxique  terrible  ;  aussi 
ne  conseillent -ils  pas  de  l’employer.  Ce  qui  était  moins  prévu,  c'est 
que,  d'après  M.  Laborde^  la  différence  d’action  se  montre  sur  l’azo- 
tate  d'aconiline.  préparé  avec  chacun  de  ces  extraits.  On  aurait  sup¬ 
posé  qu’un  sel  défini  et  cristallisé,  Tazotalc  d’aconiline,  ne  devait  pas 
présenter  de  telles  différences.  Il  y  a  donc  lieu  de  s'assurer  si  cet  azo¬ 
tate  est  bien  un  azotate  d’aconiline  pure,  et  non  pas  un  sel  renfer¬ 
mant  plusieurs  alcaloïdes  d’actions  différentes. 
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Cioutte.  Riiumatisme.  Storck,  qui  le  premier  a  fait  des  espériences 
sur  l’Aconit,  ayant  observé  que  les  doses  un  peu  élevées  de  celte  sub¬ 
stance  déterminaient  une  diaphorèse  qui  se  prolongeait  tant  que  l’on 
continuait  Tadministration  du  médicament,  conçut  l’idée  d’utiliser 
cette  propriété  pour  le  traitement  du  rhumatisme,  de  la  goutte  et  de  la 
syphilis  constitutionnelle,  il  réussit,  en  elfet,  dans  un  assez  grand 
nombre  de  cas,  à  calmer  des  douleurs  anciennes-  Murray  ne  fut  pas 
le  dernier  à  confirmer  ces  résultats  importants  ;  il  prétendit  même,  se 
fondant  sur  un  seul  fait,  il  est  vrai,  que  l’Aconit  longtemps  continué 
pouvait  résoudre  les  lophus  arthritiques.  Collin,  Rosenslein,  Cbappet 
Eloyer-Collard  répétèrent  ces  essais,  et  Chapp  publia  dans  le  Journal 
de  médecine  (t-  XXIV)  quatre  observations  qui  semblent  prouver  que 
les  douleurs  rhumatismales  violentes  peuvent  être  guéries  par  Tusage 
de  l'Aconit,  administré  d’abord  faible  dose,  puis  à  doses  successi¬ 
vement  croissantes.  Nous  avons  vu  Royer-Collard  se  louer  beaucoup 
de  l’usage  de  l’extrait  d’Aconit  qu'il  employait  sur  lui-même  pour 
combattre  la  goutte- 

Plusicurs  praticiens  qui,  de  nos  jours,  ont  essayé  de  constater  les 
effets  thérapeutiques  de  l’Aconit,  ont  refusé  aux  conclusions  de  Storck 
la  sanction  que  leur  avait  donnée  Murray,  Chapp,  Royer-Collard,  etc.  ; 
et  nous  devons  dire  que  Fouquier,  entre  autres,  ainsi  que  Récamier, 
n’ont  eu  guère  à  se  louer  de  l’Aconit  dans  le  traitement  du  rhu¬ 
matisme. 

Quelques  autres,  séduits  par  les  résultats  que  l’on  disait  avoir  ob¬ 
tenus  de  l'emploi  de  TAconit,  voulurent  l’essayer  aussi  dans  le  rhu¬ 
matisme  articulaire  aigu.  Mais  ils  ne  viient  pas  qu’il  était  peut-être 
permis  d’attribuer  l’amélioration  lente  et  équivoque  qu'ils  obtenaient, 
moins  à  une  action  spécifique  qu’à  l’action  purgative  et  diurétique  de 
l’Aconit,  qui  modifiait  ici  le  rhumatisme  comme  l’auraient  sans  doute 
modifié  plus  heureusement  encore  des  purgatifs  et  des  diurétiques  plus 
habilement  choisis. 

M.  Lombard,  de  Genève,  a  observé,  sur  huit  malades  atteints  de  rhu¬ 
matisme  articulaire  aigu,  que  l’.Aconit  a  fait  cesser  promptement  la 
douleur,  la  tuméfaction  et  l’abondance  de  la  synovie,  sans  produire 
de  diurèse  ni  de  transpiration.  M.  Lombard  a  prescrit  l’extrait,  en 
commençmtpar  l  centigramme  et  en  allant  progressivement  jusqu’à 
î5  pur  jour  {Bulletin  de  Thêr. ,  1839).  M.  Fleming,  qui  a  donné  l'alcoo- 
lalure,  prétend  avoir  observé  vingt-deux  cas  de  guérison  de  rhuma¬ 
tismes  articulaires,  dont  la  durée  aurait  été  réduite  à  une  moyenne 
de  cinq  à  six  jours. 

Les  douleurs  qui  accompagnent  la  syphilis  constitu- 
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tionnelle  ont  été  aussi  combattues  par  l'Aconit,  et  l'on  a  même  étendu 
l’usaf^e  de  cette  substance  aux  syphilides  cutanées.  Toutefois  Toma- 
sini  déclare  qu'il  n’a  point  eu  à  s'en  louer  dans  des  circonstances  ana¬ 
logues,*  bien  qu'il  ait  porté  l'extrait  à  des  doses  considérables.  Bréra, 
au  contraire,  a  associé  avantageusement  l’Aconit  au  mercure  dans 
le  traitement  des  ulcérations  vénériennes  de  la  pean,  et  Biett  a  donné, 
dans  le  môme  cas,  et  avec  avantage,  des  pilules  composées  de  5  cen¬ 
tigrammes  de  proto-iodure  de  mercure  et  de  iO  centigrammes  de  thri- 
dace  ou  d’extrait  d’Aconit.  Nous-mftmcs,  nous  avons  employé  cette 
association  de  médicaments  pour  guérir  des  tubercules  syphilitiques 
et  des  engorgements  vénériens  des  ganglions  cervicaux  ;  mais  il  nous 
serait  difficile  de  «iécider  si  l’amélioration  que  notis  avons  observée  ne 
devait  pas  être  exclusivement  attribuée  au  proto-iodure  de  mercure. 
(Yoy.  Mercure.) 

njtiropiBit'H,  Les  propriétés  diurétiques  de  l'Aconit  ont  été  mieux 
constatées  que  celles  dont  nous  venons  de  parler.  Dans  certaines 
contrées,  au  dire  de  de  Candolle,  les  paysans  se  servent  de  cette 
plante  pour  guérir  les  liydropisies,  et  Fouquier,  d’après  de  nom¬ 
breux  essais,  a  reconnu  h  l’Aconit  le  pouvoir  d’augmenter  la  sécj’étion 
urinaire,  pouvoir  qu’il  partage  d’ailleurs  avec  presque  tous  les  médi¬ 
caments  qui  agissent  énerglcjnement  sur  le  système  nerveux,  comme 
la  ciguë,  la  jusquiame,  ledalura,  la  belladone,  la  mandragore,  la  ni- 
cotianc,  etc.  M.  Hirlz  a  souvent  employé  l’aconit,  où  la  digitale  avait 
échoué. 

Phihisie.  Portai,  à  une  époque  où  tes  travaux  de  Storck  avaient 
séduit  le  monde  médical,  voulut  appliquer  l’Aconit  au  traitement  de 
la  phthisie  ptilmonaire  tiiberciilcnse  ;  il  y  renonça  bientôt.  iMais  le 
docteur  Busch,  reprenaiitceUe  idée,  prétendit  avoir  guéri  beaucoup  de 
phthisiques  en  leur  donnant  de  la  poudre  d’Aconit  à  la  dose  de  tO  cen¬ 
tigrammes  de  deux  heures  en  deux  heures,  et  en  la  portant  graduelle¬ 
ment  jusqu’à  4  grammes  par  jour;  par  là  il  obtenait  une  guérison 
aussi  prompte  que  solide,  llareî  du  Tancrel  a  publié  aussi  dans  la 
Clinique  une  série  d’observations  recueillies  dans  les  hôpitaux  de 
Strasbourg,  et  qui  déposent  dans  le  môme  sens.  Ce  médecin  ajoutait 
de  faibles  doses  de  siilfiire  de  chaux  à  rAconit  qu’il  prcscrivail.  Nous 
serions  heureux  de  pouvoir  ajouter  foi  à  de  semblables  résultats  ; 
mais  des  essais  tentés  par  nous  dans  des  phthîsies  dont  les  signes 
n’étaient  point  équivoques  nous  ont  convaincus  de  l’inutilité  de  ce 
moyen,  il  est  donc  bien  probable  que  les  malades  traités  par  MM.  Busch 
et  Harel  étaient  atteints  d’un  simple  catarrhe  ou  de  quelque  phlegma- 
sie  chronique  des  organes  de  la  respiration,  phlegmasie  qui  n’avait 
rien  de  commun  avec  les  tubercules. 

AiTecUonB  utérines.  Le  docteur  West,  de  Soulz,  recommande 
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rAcoiiitdans  les  cas  d'aménorrhée  dépendant  d’un  élat  spasmodique 
de  rulérus»  ou  d’un  engorgement  chronique  de  cet  organe.  Il  consi¬ 
dère  ce  médicament  comme  un  excellent  emménagogue.  Il  cite  à 


rappui  plusieurs  observations. 

M.  Marotte  a  citc^  de  son  côté,  des  cas  de  mélrorrhagies  aelives  et 
sthéniques  qui  ont  cédé  h  l’action  du  mémo  médicament  [/Julleim  de 
Thé'.,  18Ü2,  t.  11). 


L'Aconit  a  été  recommandé  dans  le  traitement  de  l’é- 
rysipfele,  soit  spontané,  soit  traumatique.  Le  chirurgien  anglais  Lis¬ 
ton  paraît  être  le  premier,  au  dire  de  M.  Imberl-Gourheyre,  qui  ait 
employé  ce  remède  dans  cette  maladie.  D’après  ses  observations,  l’u¬ 
sage  de  l’extrait  d’Aconit  dans  l'érysipèle  et  dans  d’autres  utfeclions 
inüarnmatoires  est  souvent  suivi  d’une  notable  diminution  de  l’exci¬ 
tation  des  vaisseaux  ([ui  rend  inutiles  les  émissions  sanguines.  Fle¬ 
ming ,  de  son  côté,  cite  plusieurs  e.xemplcs  d’érysipèles  de  cause 
interne,  ayant  leur  siège  sur  les  membres,  et  accompagnés  d’une  très- 
vive  inllammation,  qui  ont  cédé  très-rapidement  sous  rinfhience  de 
quelques  doses  d’Aconit.  Mais  c’est  surtout  à  M.  Teissier,  de  Lyon, 
qu’on  doit  d'avoir  insisté  très-particulièrement  sur  rutilitc  de  ce  re¬ 
mède  dans  le  traitement  de  l'érysipèle  qui  complique  les  plaies.  «J’ai 
vu  plusieurs  fois,  dit  cet  observateur  distingue,  des  érysipèles  survenus 
autour  de  plaies  ou  d’ulcères  et  accompagnés  de  phénomènes  géné¬ 
raux,  tels  que  fièvre  ardente,  frissons,  envies  de  vomir,  délire  fu¬ 
gace,  etc.,  s’amender  avec  une  promptitude  remarcjuable  à  la  suite  de 
l’administration  de  10  à  20  gouttes  de  teinture  d'.Aconit  par  jour.  Je 
me  rappelle  surtout,  ajoute-t-il,  avoir  vu  deux  malades,  qui  avaient 
des  érysipèles  traumatiques  extrêmement  douloureux  et  qui  s’accom¬ 
pagnaient  de  symptômes  fébriles  assez  marqués  pour  me  donner  des 
inquiétudes,  être  soulagés  d’une  manière  vrainiehl  étonnante  dans 
l’espace  de  vingt-quatre  heures.  »  (E-xtrait  d‘un  mémoire  sur  les  effets 


thérapeutiques  de  l’Aconit  napel,  cité  dans  ï  Union  médicale  IHGl.) 

Nous  ajouterons  que  Lecœur,  de  Caen,  a  rapporté  postérieure¬ 
ment  un  certain  nombre  de  faits  qui  tendent  à  conlirmer  les  bons 
cffels  de  ce  même  médicament,  non-seulement  dans  î’érysipôie  spon¬ 
tané,  mais  encore  dans  l’érysipèle  de  cause  externe.  Dans  ce  dernier 


cas,  s’il  se  trouve  en  présence  de  symptômes  inflammatoires  très-in¬ 
tenses,  il  recommande  d’administrer  l’Aconit  à  dose  assez  élevée.  Il  fait 
préparer  une  teinture  avec  parties  égales  de  racine  fraîche  d’Aconit 
napel  et  d  alcool  à  32  degrés.  11  donne  celte  teinture  par  demi-cuillerécs 
à  calé  ou  même  par  cuillerées,  dans  un  quart  de  verre  d'eau  fraîche, 
toutes  les  heures  d’abord,  puis  toutes  les  deux  heures,  ayant  soin  de 
suspendre  le  médicament  à  l'apparition  des  nausées  ou  des  vomituri- 
tions,  ou  bien  d  éloigner  seulement  les  doses.  J'ai  vu  constamment, 
dit  Lecœur,  le  pouls  tomber  au  bout  de  peu  d'heures,  quelquefois 
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des  selles  sui  venii',  et,  soit  coïncidence,  soit  effet  du  môdicament,  peti 
de  temps  apres,  l'érysipèle  arrêter  ses  progrès  ou  tout  au  moins  être 
iitodilié  dans  son  intensité.  Le  traitement  local  se  bornait  à  l’applica¬ 
tion  continue  de  compresses  d'eau  froide  simple,  ou  légèrement  vi¬ 
naigrée  ou  salurnee,  sur  les  parties  malades  (é/Vu'on,  juillet  1.861  J. 

Ces  résultats,  sans  être  entièrement  décisifs,  nous  semblent  toute- 
f'ois  de  nature  à  encourager  de  nouvelles  expérimentations,  surtout 
(|uand  il  s’agit  de  combattre  l’érysipèle  traumatique,  celte  complica¬ 
tion  toujours  si  redoutable  à  la  suite  des  plaies  et  des  opérations. 


:%éfraisie».  Nous  ajoutcFons  enfin  que  l’Aconit,  dont  l’efficacité 
ne  peut  être  contestée  contre  certaines  névralgies  et  notamment 
contre  les  névralgies  de  la  face,  constitue  encore,  au  dire  de  M.  Ad- 
dington  Sy mouds,  un  des  meilleurs  moyens  à  opposer  à  la  céphalal¬ 
gie  nerveuse.  11  paraîtrait  surtout  utile  dans  les  cas  où  la  céphalalgie 
afiéclc  une  forme  chronique,  et  dans  lesquels  il  existe  un  malaise 
continuel  ou  une  disposition  constante  au  mal  de  tête.  On  administre 
alors  trois  fois  par  jour  quelques  gouttes  de  teinture  d’Aconit,  soit 
seule,  soit  associée  à  quelque  tonique  {Uullutin  de  l'iiér,,  juin  185Ü). 

M.  Oui  mont,  reprenant  cette  médication,  a  administré  à  plusieurs 
malades  atleinls  de  névralgies  de  la  face  des  pilules  contenant  un 
quart  de  milligramme  d’rtconf/ôje  cnstallhée  de  Duquesnel.  Plusieurs 
malades  se  sont  trouvés  soulagés  et  M.  Oiilmont  a  cru  pouvoir  l’attri¬ 
buer  à  ce  médicament  (J. -J.  de  Molènes,  Thèse  de  Paris,  ü  février 
18TA)  ;  M,  Gubler  a  pu  giiéiâr  ainsi  un  tic  douloureux  des  plus  cruels. 


Tétanos.  L’aconît  n’a  pas  donné  encore  de  résultats  remar¬ 
quables  dans  le  traitement  du  tétanos,  mais  il  y  a  lieu  d’espérer 
qu’il  n'en  sera  pas  toujours  ainsi,  si  nous  en  croyons  Pexpérienee  de 
plusieurs  vétérinaires  distingués.  M.  lleynal,  entre  autres,  a  lait 
cesser  bien  des  lois  le  trismus  chez  le  cheval  en  fiâclionnant  les  mâ¬ 
choires  avec  Falcoolature  d’aconit.  La  cessation  du  trismus,  en  per¬ 
mettant  au  cheval  de  manger,  a  permis  d'obtenir  plus  tard  la  gué¬ 
rison. 


üiuiadioB  (liToraeK.  L'action  sédative  de  l’Aconit  sur  la  circula¬ 
tion  explique  les  bons  effets  qu’on  en  a  obtenus  dans  les  affections 
întlammatoires  slhcniqties  de  diverse  nature.  MM.  lïirtx  et  Debout  di¬ 
sent  qu’il  calme  d'une  manière  remarquable  la  toux  et  la  dyspnée. 
Marbot  l’a  vanté  dans  la  dysenterie  {Hulifitin  de  Thér.^  l.  XXXVII, 
p.  105);  M.  Decaisne,  de  Nainur,  dans  le  farcîn  chronique  {Areh. 
belges  de  méd.  müit,,  1852)  ;  J.-P.  Teissicr,  dans  l’infection  purulente 
{Gaz.  méd.,  1846)  ;  Pallos,  d’après  IJordier  {Gaz.  bebd.^  7  janv,  1876), 
rapporte  qu’en  Sibérie  il  est  d’usage  populaire  de  combattre  les 
bourdonnements  d’oreille  par  l’aconit. 


» 
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se  rapproche  de  la  vératrinc,  de  la  sabadilline,  de  la  colchicine,  de 
la  delphine  et  de  la  renoncule  scélérate,  l.e  bromure  de  polassium  et 
le  sulfate  de  quinine  peuvent  lui  être  associés  comme  adjuvants 

(Gubler). 

Soiistances  aniagoniste».  Il  faut  ranger  dans  cette  série  l’opium, 
les  stimulants  et  peut-être  la  strychnine. 

j^ubstancea  incompatiiiicB.  Le  tannin  cL  Tiodure  ioduré  de  potas¬ 
sium. 

MODE  d’administration  ET  DOSES. 


Nous  ne  donnerons  ici  que  des  doses  approximatives,  les  prépara¬ 
tions  allemandes,  anglaises  ou  françaises  (de  Hotlol  et  de  Hepp) 
n’ayant  pas  la  même  richesse. 

On  donnera  Valcoolature  par  gouttes,  en  commençant  par  o  gouttes, 
et  l’on  augmentera  progressivement,  tant  qu’on  n’observera  pas  d’ac¬ 
cidents. 


La  teinture  de  racine  iV Aconit  s’administre  à  la  dose  de  5  à  10  gouttes 
et  l’on  n’augmentera  qu’avec  précaution. 

'L'extrait  alcoolique  de  racine  se  donne  à  la  dose  de  I  à  3  centigrammes 
par  pilules  d’un  centigramme.  On  peut  le  prescrire  à  la  môme  dose 
dans  du  sirop  non  astringent. 

L'aconitine  cristallisée  deDuquesnel  se  donne  d’abord  à  la  dose  d’iin 
quart  île  milligramme,  et  l’on  peut  aller  prudemment  et  progressive¬ 
ment  jusqu’à  !  milligramme.  Les  granules  de  Uottot  contiennent 
chacun  un  demi-milligramme  d’aconiline  amorphe. 

En  injection  sous-cutanée,  l'AconUine  cristallisée,  trop  active,  ne 
doit  pas  ôtre  employée. 


MATIÈKC  MÉDICALE. 


La  famille  des  Ombenifères  contient 
quatre  espèces  de  Ciguë  employées  en 
iuédecine«  Ce  sont  :  la,  grande  Ciguë,  la 
Ciguë  vireuse,  la  Ciguë  aquatique  ou 
l^heilandrie^  et  la  petite  Ciguë* 

Toutes  ces  plantes  sont  de  la  série  des 
dicotylédones  polypétales  liypogyues  do 
Jussieu,  pentaiidde  digynie  de  Linné* 

La  qvüJidç  Cigaè  {Couium  nmadatum^ 
L*  ;  Ùicuiü  major ^  Lam,  ;  C.  nfficinülis) 
est  une  plante  bisannuellet  de  trois  k 
quatre  pieds  de  haut,  dont  la  tîgc  creuse 
est  couverte,  surtout  quand  elle  est  jeune, 
de  taches  d’un  rouge  brun,  d’où  Tépi- 
thète  de  niacuUUum, 


Cfiractèrei^  généraux .  Involucre  à  trois 
ou  cinq  folioles  réfléchies  ;  învoluceMes  à 
trois  folioles,  disposées  du  côté  exté¬ 
rieur  de  Tombelle  ;  calice  entier  ;  pétales 
inégaux  obeordés,  à  bords  fléchis  en  de¬ 
dans;  fruit  ovale,  globuleux,  à  côtes  bos¬ 
sues  et  tuberculeuses, 

Caraciêre.^  spécifiques ^  Folioles  dz  rin* 
volu celle  lancéolées,  plus  courtes  que 
rombellule*  * 

Cette  plante  a  une  odeur  nauséeuse, 
fétide  ;  elle  croît  dans  les  lieux  incultes 
et  humides  ou  pierreux  du  midi  de  la 
France  ;  elle  fleurit  en  juin  et  Juillet, 
Parties  usitées.  Les  feuilles. 
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Le  principe  aciif  de  la  Ciguë  a  d'abord 
été  recherché  par  Brandes,  qui  lui  donna 
le  nom  de  roain;  mais  le  docteur  Paris 
pensa  que  ce  produit  était  un  corps  com¬ 
plexe»  et  que  lé  principe  actif  résidait  dans 
une  matière  de  nature  résineuse  soluble 
dans  réther.  Enfin  Gieseck,  et  un  peu 
plus  tard  Ceiger,  sont  arrivés  à  des  ré¬ 
sultats  plus  précis  :  ils  ont  reconnu  que 
les  propriétés  toxiques  de  la  Ciguë  tien¬ 
nent  il  la  présence  d'une  base  alcaline, 
qu'ils  ont  nommée  cieuhue,  ^  Depuis  lors, 
cette  substance,  étiuliée  par  MM.  Henry, 
liuutron  et  Cliristison»  a  reçu  le  nom  de 
conicine. 

La  conicine,  Ci®ll*SA£,  est  liquide,  hui¬ 
leuse,  jaunâtre  ;  sa  saveur  est  àcre  î  son 
odeur  forte  rappelle  celle  de  la  Ciguë 
et  du  tabac;  elle  est  soluble  dans  l'eau, 
ralcool  et  rétlier  ;  elle  neutralise  les 
acides,  et  forme  des  sels  cristallisables 
qui  s’altèrent  facilement*  Au  contact  de 
raii%  la  conîcîne  donne  naissance  k  de 
l'ammoniaque  et  à  une  matière  résineuse, 
suivant  Geiger. 

Cet  alcali  organique  a  été  retiré  des 
feuilles  de  Ciguë  ;  mais  il  se  trouve  en 
jiroportion  plus  grande  dans  tes  fruits* 
Pour  l’obtenir,  on  distille  les  fruits  de 
Ciguë  avec  de  la  potasse  caustique  en 
dissolution  étendue  aussi  longtemps  que 
le  produit  de  la  distillation  conserve  de 
Todeur.  On  sature  la  liqueur  distillée  avec 
de  racide  sulfurique^  et  on  évapore  en 
sirop*  On  ajoute  au  produit  un  mélange 
de  deux  parties  d'alcool  et  une  partie  d'é- 
tber,  tant  qu'il  se  précipite  du  sulfate 
d'ammoniaque,  et  l'on  enlève  PalGool  par 
la  dîstîMatïüii.  On  met  le  résidu  dans  une 
cornue  avec  une  dissolution  de  potasse 
caustique  très-concentrée,  et  l’on  distille 
de  nouveau*  La  conicîne  est  alors  à  l'état 
ddiydrate;  on  l’obtient  anhydre  en  la  dis- 
lillant  sur  du  cbloruro  de  calcium. 

11  résulte  des  recherches  réceuLes  de 
MM*  Von  Idanta  et  Kekulé  que  la  cicu- 
line  du  commerce  est  un  méhmge  de 
deux  alcalis  homologues  de  ciculîrte  et  de 
méfftt/lekuiine.  Enlin,  M-  T*  Wertheim  a 
trouvé,  mêlé  è  la  cicutine  obtenue  par  la 
distillation  des  Heurs  fraîches,  un  nouvel 
alcaloïde  qu'il  a  désigné  sous  le  nom  de 
Lùnhydf  ine^ 

La  Ciguè  vireusc  {Cîcuia  virùsa^  L.,  Ci- 
C’^*tftria  oqmfkfi;,  Lam.),  que  plusieurs 
auteurs  confondent  encore  avec  la  Ciguë 
aquatifpie  (Ph^itaudriiim  aquaficHm]^ctoïi 
sur  le  bord  des  étangs  et  dans  les  eaux 
stagnantes*  Sa  lige  est  haute  d*un  k  deux 
pieds*  cylindrique  et  flstuleuse  :  ses  feuil¬ 
les  sont  grandes,  deux  ou  trois  fois  ailées, 
composées  de  folioles  lancéoléeSj  un  peu 
étroites,  pointues  et  dentées  en  scie  ;  ses 
fleurs  sont  blanches  et  disposées  en  om¬ 
belles  lâches*  Sa  racine  contient  un  suc 
jaune^  irès-àcre* 

Caractères  génériques,  Involucre  nul  ou 
è  une  foliole  i  involucelles  k  trois  ou  cinq 
folioles  très-longues  ;  calice  h  cinq  <leqls 
feuillues;  pétales  ovales^  entiers^  courbés 


au  sommet,  presque  égaux;  fruit  arrondi,  i 
contracté  sur  le  côiéj.  didyme  ;  carpelles 
à  cinq  cûtës,  égales,  dont  les  deux  laté¬ 
rales  un  peu  élargies;  semence  cylin¬ 
drique. 

Caractères  spécifiques.  Ombelles  oppo¬ 
sées  aux  feuilles  ;  pétioles  margiiLés, 
obtus*  I 

La  Ciguë  vîreuse  est  un  poison  nar-  ( 
cotico-àcre  plus  énergique  encore  que  la  ‘ 
grande  Ciguë  (Mérat  et  de  Lensb  î 

LUr  petite  Clguè  ^Æthusncunapium''^\}i]-  j, 
gairemeni  faux  persil,  Ciguë  des  jardins,  , 
croît  dans  les  lieux  cultivés;  sa  tige  est  IJ 
haute  d’un  pied  et  demi,  rameuse,  glabre  | 
et  cannelée  ;  scs  feuilles  sunt  dïiu  vert  I 
foncé,  deux  ou  trois  fois  ailées,  k  folioles  r 
pointues  et  pinnatifides  ^  les  Heurs  sont  r 
blanches  et  forment  des  ombelles  planes  !. 
très-garnies^  dépourvues  d’involucres. 

Caractères  géttériques.  iiivo  lucre  nui  ou  i 
composé  d’une  ou  deux  folioles;  involu-  ; 
celles  unilatérales*  triphylles,  pendantes  ; 
caKce  entier  ;  pétales  inégauxj  à  bords  i 
obovés,  fléchis  en  dedans  ;  fruit  ovoïde  ] 
strié  ou  sillonné;  semence  demi-globu-  j 

leuse.  I 

Caractères  spécifiques*  Toutes  les  feuil-  I 
les  semblables*  m 

Cette  pdarite  a  donné  souvent  lieu  à  de  1 
funestes  accidents  à  cause  de  sa  ressem-  I 
blaiice  avec  la  persil.  Mais  l'æüiusa  ex-  I 
baie  une  odeur  nauséeuse  ;  sa  tige  est  or- 1 
dinaîrement  violette  ou  rougeâtre  à  la  ^ 
base,  et  couverte  d’uu  enduit  glauque  ;  i 
ses  feuilles  sont  d'un  vert  noirâtre,  ses  ! 
involucelles  caractéiistiques  ;  ses  fleurs  j. 
blanches,  et  non  jaunâtres  comme  dans  . 
5e  persil.  * 

La  Ciguè  aquaîiqite{Phe/landrium  aqua^t 
ticum)t  vulgairement  fenouil  aquatique,  I 
est  une  plante  très-commune  dans  lésa 
mares*  s'élevant  k  la  hauteur  de  deux  ou  |] 
trois  pieds.  Sa  racine  est  pi  votante  et  mii-  i 
nie  d’un  grand  nombre  de  fibres  vcrlicil-  | 
lées  ;  sa  lige  est  creuse,  ses  feuilles  sontlj 
très-divisées  ;  ses  Heurs  blanches,  très- 1! 
petites,  sont  disposées  en  ombelles  de  dix  Ij 
à  douae  rayons*  Les  fruits  sont  ovoïdes  y 
allongés^  régulièrement  striés,  glabres,  un  F 
peu  luisants  et  rougeàtres,fonné3de  deux  i 
carpelles  soudés.  Le  fruit  entier  offre  une  i 
odeur  très- forte  ;  la  saveur  en  est  âcre  et  j 
un  peu  aromatique. 

Les  propriétés  délétères  de  cette  plante  f 
sont  moins  marquées  que  celles  des  au¬ 
tres  espèces  de  Ciguë.  | 

Toutefois  le  principe  actif  de  la  Phel- 
landrie,  isolé  par  M.  lliitct  et  désigné  par 
lui  sous  le  nom  de  fthedandrine^  est  un 
principe  toxir|ue  très-actif.  ^ 

Les  fruits  de  la  phellaudrie  aquatique 
ont  été  employés  camme  apéritifs,  diu-  ■ 
rétiques,  emménagogues,  expectorants  et:| 
sédatifs.  C'est  surtout  contre  les  affec- i 
lions  de  poitrine  qu’on  les  a  employés*  J 
Sous  La  forme  de  poudre,  îa  dose  initiale  i 
est  de  25  k  30  centîgr.inimes,  on  peut  ré-1 
lever  jusqu'à  I  gramme.  Ou  l'a  encore  1 
préconisé  contre  les  ulcères  rebelleSt  lai 
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<iyspepsie  et  les  fièvres  hiiermittentes, 

iSous  indiquerons  aussi  VŒuftfithe 
f7'ftnêe  {Œfifînihe  erocata^  L.},  genre  très- 
voisiti  du  plieJlandrium,  et  qui  contient 
dans  sa  racine  un  suc  jaune  éminemment 
vénéneux. 

Nous  avons  pensé  qu’il  était  important 
de  donner  scrupuleusement  les  caractè¬ 
res  botaniques  de  ces  diverses  espèces 
de  Cigué,  dont  les  propriétés  toxiques  se 
touchent, 

La  grande  Ciguë  esL  selon  nous  à  tort» 
presque  exclusivement  employée:  les  au¬ 
tres  genres,  considérés  comme  lit  efficaces, 
jouissent  cependant  de  qualités  énergi¬ 
ques  et  mériteraient  une  place  parmi  les 
agents  thérapeutiques,  U  était  donc  à  pro¬ 
pos  de  les  faire  connaître  et  d'en  signaler 
les  caractères  diiréreniîels,  afin  d'éviter 
des  méprises  funestes  i  et  puis,  fort  sou¬ 
vent,  dans  les  campagnes,  on  est  forcé 
d'avoir  recours  aux  succédanés  dhine 
plante,  soit  à  cause  de  la  rareté,  soit  en 
raison  de  V habitat ^  qui  fréqueniinent  va¬ 
rie  suivant  les  espèces. 

Nous  ne  dirons  rhn  des  préparations 
officinales  do  la  Ciguëj  sinon  qu'elles 


2SÎ» 

sont  absolument  les  mômes  que  pour  îa 
belladone, 

Celles  qui  sont  le  plus  fréquemment 
employées  sont  V extrait  de  Ci^uc  sous 
forme  de  pilules,  et  la  poudre  de  feuilles 
pour  emplâtre  et  pour  cataplasmes,  L^ex- 
trait  de  suc  non  dépuré  do  Ciguë  et  l'at- 
coolature  sont  de  fort  bonnes  prépara¬ 
tions, 

ï.e  Codex  prépare  deux  extraits  de 
Ciguë,  run  avec  les  feuilles  et  l'autre 
avêc  les  semences;  ce  dernier  est  le  plus 
actif- 

La  conicine  étant  volatile,  les  prépara¬ 
tions  de  Ligué  seront  d^autant  plus  ac¬ 
tives  qu'elles  auront  été  obtenues  h  froid 
ou  à  une  température  peu  élevée  ;  c^est 
ce  qui  explique  les  dilférences  qui  exis¬ 
tent  dans  l'action  des  divers  extraits  de 
Ciguë- 

Les  fruits  de  Ciguë  se  sont  quelque¬ 
fois  trouvés  môlés  â  ceux  d'anîs  ;  on  les 
distingue  par  leur  compression,  en  ce 
qu'ils  sont  légèrement  arqués  et  moins 
vei'ts  que  ceux  d'anîs. 

Ils  constituent  la  partie  ia  plus  active 
de  la  plante. 


HISTOniQUE. 


La  grande  Ciguës  connue  de  toute  antiquité  comme  poison,  et  ra¬ 
rement  employée  comme  médicament,  a  été  plus  particuliérement 
introduite  dans  la  matière  médicale  vers  le  milieu  du  siècle  dernier,  et 
bientôt  elle  a  joui  d’une  célébrité  que  l’expéneiice  n’a  pas  entière¬ 
ment  consacrée. 

I 

ACTION  l'UYSinLOGlOUE  DE  LA  GIIANDE  CIGUË. 


Quoique  l'empoisonnement  parla  CigiiC  fût  un  supplice  assez  fré¬ 
quemment  usité  dans  la  Grèce,  cependant  les  médecins  ne  nous  ont 
rien  transmis  qui  fût  relatif  aux  symptômes  éprouvés  par  les  condam¬ 
nés,  11  faut  arriver  à  une  époque  assez  rapprochée  de  nous  pour  trouver 
des  histoires  d'empoisonnement  assez  détaillées.  Quelques  faits  cités 


par  Vical  {Histoire  des  filantes  vénéneuses  de  la  Suisse),  par  llaaf  (yoî^r- 
md  de  med,  de  Leroux,  t.  XXIII,  p.  107),  par  Choquet  {ibüL,  avril 
1813),  permettent  de  conclure  que  les  racines,  l’extrait  et  les  feuilles 
delà  grande  Cignô  produisent  des  accidents  d’autant  plus  redoutables 
.que  la  plante  a  crû  dans  un  climat  plus  chaud. 


L  assoupissement,  la  stupeur,  le  délire,  la  syncope,  quelquefois  l’ex- 
trôrae  ralentissement  du  pouls,  la  gône  de  la  respiration,  le  refroidis¬ 
sement,  les  nausées,  les  vomissements,  tels  ont  été  les  symptômes  de 

1  empoisonnement  par  la  grande  Ciguë,  symptômes  qui  peuvent  se 
terminer  par  la  mort. 


I 

I 


Chez  les  animaux,  les  expériences  ont  démontré  que  la  conicine  ou 
‘Ciciiline  produit  localement  des  symptômes  dlinc  assez  x  ive  irrilatioii; 
Trousseau  et  Fjüoux,  éuixiüx.  JI  — 
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une  fois  absorbée,  elle  détermine  les  phénomènes  des  poisons  stupé¬ 
fiants  avec  une  intensité  presque  aussi  grande  que  le  fait  la  nicotine 
(Geiger,  Christisoîi). 

Ingérée  dans  l’estomac,  elle  cause  des  nausées,  du  malaise  et  des 
vertiges,  et,  après  l’absorption,  l'embarras  de  la  langue  et  l’anéantis- 
semcnt  des  forces  musculaires,  La  paralysie  atteint  d’abord  les  muscles 
volontaires,  puis  les  muscles  respiratoires,  le  cœur  gauche  (Schroff), 
et  enlin  le  diaphragme  :  de  là,  la  mort  par  asphyxie,  La  puralysie  est 
souvent  précédée  de  convulsions  cloniques  porlanl  surtout  sur  les 
muscles  ilécîiisscurs,  à  rinverse  de  la  slrycbnine,  qui  porte  davantage 
sur  les  muscles  extenseurs  (Orlilu,  Gubler,  Ollivîer  et  llergeron, 
Nouveau  Dictionnaire  de  rmd,  et  de  cldr.pi'at.,  t.  VII,  art,  Cigcé). 

Quand  la  Ciguô  est  donnée  à  petites  doses,  elle  ne  cause  d’abord 
que  quelques  légers  vertiges,  de  l’obnubilation,  de  la  céphalalgie,  de 
ranxiétéjdes  nausées  et  des  défaillances  ;  on  éprouve  une  fatigue  ex¬ 
trême.  Les  sécrétions  cutanée  ou  urinaire  sont  ordinairement  aug¬ 
mentées,  mais  rarement  elles  le  sont  en  même  temps.  La  peau  est  le 
siège  d'une  sensation  de  fourmillement  désagréable  et  quelquefois 
d'eruptions  érythémateuses  {Earle  et  Wight). 

Dans  la  séance  du  18  juin  1860,  MM.  Martin  Damourette  et 
Pelvet  sont  venus  faire  connaître  à  la  Société  de  thérapeuLi((ue  te  ré¬ 
sumé  d’expériences  très-nombreuses  et  très-attentives  destinées  à  mon¬ 
trer  comment  l’organisme  se  trouble  dans  rempoisonnement  par  la 
ciguë  ou  plutôt  par  la  ciculine  Ils  ont  montré,  par  exemple,  que  la 
cieiitiiic  désorganise  les  éléments  anatomiques  avec  lesquels  elle  est 
mise  en  contact.  11  ne  s'ensuit  malheureusement  pas  que  la  destruc¬ 
tion  des  glübulesdu  sang,  des  épithéliums,  des  éléments  musculaireset 
nerveux  puisse  être  applicable  à  la  cure  des  tumeurs,  car  ces  deslruc- 
Lions  locales  ne  s’oblienucnt  qu’avec  des  doses  qui  entraînent  l'em¬ 
poisonnement  et  même  la  mort  du  sujet.  U  en  est  de  même  de  l'action 
de  la  ciculine  sur  les  organismes  inférieurs,  car  un  médicament  anti¬ 
septique  n’est  applicable  que  s’il  tue  les  parasites  en  rcspeclaut  le 
malade.  Quant  à  l’action  générale  :  altération  du  sang,  paralysie  et 
convulsions,  lien  est  de  môme,  età  plus  forte  raison,  de  l’action  anes¬ 
thésiante  de  la  ciguë,  quine  s’obtient  qu’avec  des  doses  toxiques  plu.i 
fortes  encore. 

Si  l’on  veut  bien  en  outre  se  ra[)peler  que  la  ciculine  n'est  pas  en¬ 
core  une  siibslance  très-!)ien.  déünie,  on  s’étonnera  moins  de  la 
diUérence  des  résultats  obtenus  par  certains  expérimentateurs,  surtout 
si  l'on  connaît  les  expériences  de  M.M,  Cahours,  Pélissard  et  Jolyet 
qui  ont  montré  qu'il  suffit  de  remplacer  dans  la  conîcine  un  équi¬ 
valent  d’iiydrogène  par  un  équivalent  d’étbyle  ou  de  méthyle  pour  eu 
allénuer  les  propriétés.  Noms  ne  nous  étendrons  pas  davantage  sur 
ce  sujet,  que  nous  avons  traité  à  l’article  Strychnine  {Société  de  thé- 
rapeuüqaef  16  février  1869). 
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Ehrhart,  dans  sa  Dissertation  svr  la  Ciguë,  pense  que  cette  plante  a 
été  eniploj’ée  par  Hippocrate,  et  désignée  par  ce  grand  homme  sous  le 
nom  de  kôneion  (xwvssow),  qui  lui  a  été  conservé.  Arétée  {De  Mordis 
acutis,  lib.  II,  cap.  xi)  regardait  l’emploi  extérieur  de  la  Ciguë  comme 
propre  à  éteindre  les  désirs  amoureux.  Pline  (lib,  XXYI)  prétendait 
qu’à  l’aide  de  cette  plante  on  pouvait  guérir  les  tumeurs,  les  ulcères 
cacoëtlies,  Avicenne  (lib.  II,  tract,  2)  la  vantait  également  dans  le 
traitement  des  tumeurs  des  mamelles  et  des  testicules.  Plus  tard,  et 
de  siècle  en  siècle,  il  se  trouve  quelques  auteurs  pour  rappeler  les 
idées  de  Pline  et  d’.\Yicenne,  et  pour  conseiller  encore  la  Ciguë  dans 
les  mêmes  circonstaticcs  où  ceux-ci  l’avaient  emplovée. 


Cancer.  En  ITCl,  Storck,  médecin  d’un  des  hôpitaux  de  Vienne, 
contre  i}ui  l'illustre  de  llaen  s'est  peul-ôtre  trop  élevé,  publia  ses  fa¬ 
meuses  expériences  sur  plusieurs  médicaments  vireux,  et,  entre  autres, 
sur  la  Ciguë.  Ce  médecin,  à  qui  la  thérapeutique  doit  quelques  bons 
médicaments,  vanta  avec  exagération  les  vertus  extraordinaires  de  la 
Ciguë  dans  le  traitement  des  cancers.  .4près  lui,  vingt  médecins  se 
disputèrent  l’honneur  d’ètre  encore  plus  enthousiastes  que  lui,  et 
bientôt  les  éloges  mensongers  donnés  à  la  Ciguë  ne  trouvèrent  plus 
de  créance,  et  le  médicament  tomba  dans  un  discrédit  qu’il  ne  méri¬ 
tait  pas  tout  à  fait;  car  la  confiance  que  Ton  accordait  à  la  Ciguë  se 
fondait  sur  quelques  faits  très-réels.  Ces  faits,  quoique  souvent  mal 
interprétés  par  ceux  qui  les  ont  observés,  n’en  sont  pas  moins  pré¬ 
cieux  :  ils  prouvent  que  des  tumeurs  diverses,  ou  du  sein  ou  du  testi¬ 
cule,  dénaturé  en  apparence  cancéreuse,  ont  été  les  unes  amendées, 
les  autres  guéries  par  l’emploi  interne  ou  externe  delà  Ciguë. 

A  l'intérieur,  Storck  donnait  l’extrait  de  Ciguë,  d’abord  à  la  dose 
de  5  centigrammes  malin  st  soir  ;  il  augmentait  graduellement  et 
allait  ainsi  jusqu’à  -4  et  C  grammes  par  jour.  Quelquefois  il  se  servait 
de  la  poudre  fraîche  au  lieu  de  l’extrait.  Il  ne  l’employait  que  rare¬ 
ment  comme  topique;  et,  dans  ce  cas,  il  se  servait  des  feuilles  et  delà 
lige  ou  de  la  racine  écrasées.  La  plupart  de  ceux  qui  ont  imité  Storck 
regardaient  comme  très- utile  d’associer  l'usage  des  nurgatifs  à  celui 
de  la  Ciguë,  et  ils  donnaient  tons  les  jours  un  drastique  à  leurs  mala¬ 
des  (yonrwa/  de  médecine  de  yandermonde,  t.  XV,  p.  12 1). 

Les  histoires  citées  par  Marteau  de  Grandvilliers  {Ancien  Journal  de 
méd.,  1771,  t.  XIV,  p.  121),  celles  de  Decôtesfils  [ibid.,  17G2,  t.  XVI, 
p.  33),  de  Porte  {ibid.,  17G2,  t.  XVII,  p.  3'iC),  de  Larranture  {ibid., 
17C4,  t.  XX,  p.  302),  de  Renard  {ibid.,  17G3,  t.  XVdl,  p.  411),  de  .Ma- 
sars  de  Caselles  {ibid.,  1770,  t.  XXXIA',  p.  235),  de  Lemoine  {ibid., 
1772,  l.  .XX.XVll,  p.  !20),  de  lluissoual  {ibid.,  1787,  t.  LX.X,  p.  l-PJ),  de 
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Collin  (4nn,  mê<L,  t.  II,  p.  S4),  de  plusieurs  autres  praticiens  dont  la 
bonne  foi  ne  peut  ôtre  suspectée,  ne  permettent  pas  de  douter  que 
l’usage  interne  de  la  poudre  de  racines  ci  de  l’extrait  de  Ciguë  ait  guéri 
des  tumeurs  diverses  qui  avaient  le  caractère  squirrheux.  Mais  il  y  a 
loin  de  là  à  l'engouement  de  Storck  et  de  Collin,  son  élève,  qui,  se  Ton¬ 
dant  sur  quelques  succès  peu  nombreux,  prétendaient  avoir  trouvé  le 
moyen  de  guérir  tous  les  cancers.  Toiitclbis  nous  devons  ici  un  aveu. 
Lorsque,  en  1836,  nous  imprimions  la  première  édition  de  cet  ou¬ 
vrage,  nous  étions  plus  încrédules  que  nous  ne  le  sommes  aujour¬ 
d’hui  sur  le  compte  de  la  Gigue;  mais,  depuis  celte  époque,  nous 
avons,  à  l’hôpital  et  dans  notre  pratique  particulière,  expérimenté 
heaucoup  ce  médicament,  et  nous  devons  déclarer  qu’il  nous  a  paru 
un  des  agents  les  plus  puissants  dans  le  traitement  des  engorgements 
chroniques.  Par  l’emploi  longtemps  continué  dos  cataplasmes  de 
Ciguë  sur  le  ventre,  nous  avons  vu  guérir  des  hydropisies  ascites, 
dues,  les  unes  à  une  péritonite  chronique,  les  autres  à  la  présence  de 
tumeurs  nombreuses  dans  la  cavité  abdominale.  Dans  quelques  cas, 
les  tumeurs  olles-mënies  purent  se  résoudre  entièrement.  Dans  d’au¬ 
tres  circonstances  analogues,  nous  avons  obtenu,  sinon  une  guérison 
complète,  du  moins  un  amendement  très-notable;  mais  le  plus  sou¬ 
vent  le  remède  est  resté  sans  effet.  Chez  une  vieille  femme  de  soixante 
et  onze  ans,  l’usage  des  mômes  moyens  arrêta  les  progrès  d’une  tu¬ 
meur  du  sein,  dont  MM.  Cloque  t  et  bérard  avaient  constaté  le  carac¬ 
tère  cancéreux  et  dont  l’ulcéralion  leur  semblait  imminenle.  Dans 
tous  tes  cas  que  nous  rapportons  ici,  la  Ciguë  ne  fut  pas  donnée  à 
rinterieur,  mais  appliquée  lopiquement  sous  forme  de  cataplasmes 
faits  avec  trois  quarts  de  poudre  de  Ciguë  et  un  quart  de  farine  de  graine 
de  lin.  Ces  cataplasmes  sont  encore  plus  efficaces  et  beaucoup  moins 
coûteux,  quand  on  se  contente  de  recourir  au  cataplasme  de  graine 
de  lin  recouvert  d’une  couche  de  bouillie  faite  avec  de  la  poudre  de 
Ciguë  et  de  l’eau  de  graine  de  lin  très-épaisse.  Concurremment  on  fit,  sur 
la  partie,  des  frictions,  deux  fois  par  jour,  avec  la  pommade  d  iodurede 
plomb,  et  des  lotions  avec  la  teinture  d’iode  ;  à  l’intérieur,  nous  prescri¬ 
vions  l’acide  arsénieux  à  la  dose  de  un  quart  de  milligramme  jusqu'à 
1  centigramme.  Quoique,  dans  un  traitement  aussi  complexe,  il  semble 
difficile  de  savoir  au  juste  quelle  est  la  substance  qui  a  le  piu.s  utile¬ 
ment  agi,  nous  dirons  qu’en  variant  le  traitement  accessoire,  qui  a 
aussi  de  l'importance,  et  en  nous  contentant  de  l’emploi  extérieur  de 
la  Ciguë,  nous  obtenions  des  effets  évidemment  utiles. 

■ 

Phthisie.  11  n’esi  pas  jusqu’à  la  phthisie  pulmonaire  que  nous 
n’ayons  essayé  de  traiter  par  la  Ciguë.  Nous  faisons  recouvrir  toute  la 
poitrine  avec  une  espèce  de  cuirasse  de  peau  enduite  d’une  couche 
épaisse  d’emplâtre  de  Ciguë.  Celte  cuirasse  est  renouvelée  tous  les 
quatre  ou  cinq  jours.  Ce  moyen  si  simple  calme  la  toux  et  rend  l’ex- 
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pecloratioii  plus  facile,  en  môme  temps  qu’il  tempôre  les  douleurs  de 
poitrine  si  communes  chez  les  phthisiques.  Sous  rinfluencc  de  cette 
médication,  la  fièvre  ordinairement  se  modère  ;  en  un  mot,  nous 
avons  obtenu  chez  plusieurs  poitrinaires,  dont  les  tubercules  étaient 
peu  nombreux  et  dont  la  maladie  marchait  avec  qtielqnc  lenteur, 
nous  avons,  disons-nous,  obtenu  un  amendement  et  une  suspension 
des  accidents,  que  nous  n’aurions  eus  peut  être  par  aucune  autre 
médication  connue. 

Est-ce  donc  à  dire  que  nous  prétendions  guérir  le  cancer  et  la 
phthisie,  ces  maladies  qui  sont  l’écueil  de  la  thérapeutique  et  le  déses¬ 
poir  des  praticiens  ?  A  Dieu  ne  plaise  qn’on  nous  suppose  une  pareille 
prétention:  mais  nous  croyons  qu’i  raide  de  la  Ciguë,  on  peut,  dans 
un  certain  nombre  de  cas,  modérer  le  travail  inilammatoire  intime, 
qui  hâte  la  dégénérescence  des  cancers,  leur  ramollissement,  ou  qui 
désorganise  s»  rapidement  les  poumons  de  ceux  qui  n’avaicnl  d’abord 
qu'un  petit  nombre  de  tubercules. 


Scrofule.  Si,  comme  il  n'est  guère  permis  d’en  douter,  d’après  re 
que  nous  venons  de  dire,  on  parvenait  â  résoudre  des  tumeurs  de  na¬ 
ture  grave,  il  était  raisonnable  d'essayer  dans  le  traitement  des  scro¬ 
fules  celte  même  médication,  qui  d’ailleurs  est  tout  ù  fait  exempte 
d’incon\énitMils, 

Les  faits  rapportés  par  le  judicieux  iMarleau  de  Grandvilliers  (foc. 
cif.),  par  Muteau  de  Hoquemont  (liû/.,  •t"G4,  t.  XX,  p.  3a4),  par 
Dupuis  de  la  Porcherie  {ihicl.,  17G5,  t.  XXII,  p.  210),  par  Lennduc 
(foc.  c/C),par  Collin  (foc.  cîL),  et  ultérieurement  par  lluléland  (/VvuVé 
des  scro fuies,  p.  2 JG)  prouvent  que,  si  l’usage  interne  de  la  Ciguë  ne 
guérit  pas  toujours  les  tumeurs  scrofidcuses  ,  dans  quelques  cas  du 
moins  il  les  fait  disparaître,  et  amende  sensiblement  l’état  général. 
Baudelocque,  à  l’hùpilal  des  Enfants,  a  aussi  obtenu  beaucoup  de 
succès  par  l’cmplui  de  ce  médicament. 

11  a  eu  recours,  pour  l’ usage  inlérieur,  à  l’extrait  alcoolique,  qu’il 
a  administré  en  pilules.  11  a  commencé  par  la  dose  tle  10  cenLigramnies 
niatiLi  et  soir,  et  l’on  a  augmenté  chatpie  semaine  de  20  centigrammes. 
Sur  sept  filles  traitées  par  la  Ciguë,  il  en  est  cimi  chez  ]es(pu’lles 
rextrait  a  été  porté  graduellement  jusqu’à  3  grammes  et  demi  par 
jour. 

Pour  l’usage  externe,  on  fait  appliquer  sur  les  tumeurs  et  sur  les 
ulcères  scrofuleux  de  la  Ciguë  fraîche  prcablement  écrasée  [/Julkém  de 
Thérap,,  i835,  t.  IX,  4”  livr.). 

Disons  enfin,  comme  confirmation  de  ces  résultats,  que  M.  Bazin, 
ayant  repris  les  expériences  sur  la  Ciguë,  en  a  obtenu  de  très-nota¬ 
bles  avantages  dans  la  première  période  do  la  scrofule;  dans  ces  cas, 
il  a  l’habitude  de  l’associer  aux  préparations  d’iode.  M.  Laboulbène  en 
a  obtenu  également  de  bons  résultats  dans  des  engorgements  ch  roui- 
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f]iics  mono-arliculaircs  cliez  des  scrofuleux  {liuUeiin  de  Théï\,  1862^, 
t.  Il,  p.  280). 

1>ar<reii.  On  a  encore  conseillé  le  même  moyen  dans  quelques 
maladies  de  la  peau,  (elles  que  les  dartres  {Journal  de  Vandermonde, 
1772,  t.  XXXVHI,  p.  109*  —  îbid.^  1790,  p.  !3o.  —  Journ.  gén,  de 
méd.y  t,  XXXVIII,  p,  -437).  Mais  les  faits  cités  dans  ces  journaux 
par  Lecomte  de  Préval,  par  Waton,  sont  loin  d’être  concluants.  Au 
contraire,  les  faits  curieux  rapportés  par  Pantonetti  {Gai.  mcd.,  l.  V, 
p.  226)  démontrent  que,  dans  le  traitement  des  dartres  sous  la  forme 
aiguë  ou  chronique,  les  hains  faits  avec  de  l’cau  de  Ciguë  ont  une 
grande  efücacité. 

L’auteur  regarde  ces  bains  et  les  lotions  avec  la  décoction  ou  l'in¬ 
fusion  de  Ciguë  comme  fort  calmants,  résolutifs  et  dessiccatifs  ;  il  en 
a  fait  l'expérience  un  assez  grand  nombre  de  fois,  et  rapporte  plu¬ 
sieurs  observations  à  l’appui  de  ce  qu’il  avance  :  ce  remède  agit  promp¬ 
tement  et  ne  produit  jamais  d’accidents  quand  on  sait  s’en  servir.  On 
prépare  le  bain  de  Ciguë  en  faisant  infuser  dans  de  l’eau  ])ouillanlc, 
dès  la  veille,  ou  bien  bouillir,  huit  à  dix  poignées  de  Ciguë  sèche  ou 
fraîche,  dans  huit  ou  dix  litres  d’eau,  qu’on  verse  ensuite  dans  l'eau 
de  la  baignoire,  chaude  de  26  à  27  degrés  Réaurnur.  Le  malade 
doit  y  rester  une  heure  ou  deux;  la  baignoire  doit  être  bien  cou¬ 
verte  à  l’aide  d’une  couverture  de  laine  et  d’un  drap  qu’on  serre 
autour  du  cou  du  malade,  aûn  que  la  vapeur  ne  Un  occasionne 
pas  de  maux  de  tête  ou  de  vertiges.  D’après  l’auteur,  la  Ciguë  agit 
par  le  principe  alcaloïde  qu’elle  contient  ;  cela  explique,  d’après  lui, 
pourquoi  la  décoction  et  rinfusion  de  cette  plante  sont  également 
efficaces,  car  ce  principe  ne  s’évapore  point  comme  la  partie  volatile 
des  plantes  aromatiques  qu’on  emploie  au  même  office.  Dans  les  mala¬ 
dies  cutanées  les  plus  incommodes,  Fantonetti  regarde  les  bains  en 
question  comme  le  remède  calmant  et  contro-stimulant  par  excellence. 

Cn(fu<^iupiie.  L’action  stupéfiante  de  la  Ciguë  a  été  utilisée  contre  la 
coqueluche,  parSchlessinger  {fHbl.  mrrf.,  t.  LYll,  p.  379),  et  plus  tard 
par  Rutter  et  Odier  (Mératetde  Lens,  Dict.  de  Thér.f  t.  il,  p-  389),  Le 
premier  faisait  dissoudre,  dans  60  grammes  d’eau,  S  centigrammes 
d’émétique,  y  délayait  10  centigrammes  d’extrait  de  Ciguë,  et  ajoutait 
45  grammes  de  sirop  de  framboise  ;  il  faisait  prendre  celte  dose  en 
deux  jours,  elle  succès  en  fut  aussi  prompt  qu’efficace.  Ici,  évidem¬ 
ment,  la  médication  est  trop  complexe  pour  qu’on  puisse  juger  ce 
que  pourrait  l’action  isolée  de  la  Ciguë. 

Plitiiisie.  L’inspiration  de  vapeurs  cicutées  a  été  conseillée  par  Alî- 
hert  contre  la  phthisie  ;  mais  il  est  à  craindre  que  ce  thérapeutiste 
n’ait  hasardé  ce  conseil  sans  faits  qui  lappuyassent.  Toutefois  c’est 
un  point  à  revoir. 
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SatyrUsis.  NOUS  avons  dit  plus  haut  qu’ArétfJe  considérait  la  ciguë 
comme  propre  à  éteindre  les  désirs  amoureux  ;  et  c’est  surtout  d’après 
re  témoignage,  et  d'après  celui  de  saint  Jérôme,  qui  rapporte  que  les 
prêtres  égyptiens  se  réduisaient  à  l’impuissance  en  buvant  tons  les 
jours  un  peu  de  Ciguë,  que,  de  nos  jours,  on  a  cru  devoir  la  prescrire 
pour  combattre  le  satyriasis  et  la  nymphomanie. 

I  Chaussier,  Dumérii,  Guersant,  prescrivaient  la  Ciguë  dans  les  né¬ 
vralgies  {Dîci.  des  Sciences  méd~t  t.  V,  p.  212). 

Un  fait  isolé  a  été  rapporté  par  Masars  de  Cascllc3{yoHrn.  de  VamL, 
1770,  t-  XXXIV,  p.  255):  c’est  celui  d’un  prêtre  qui  était  atteint  de  la 
cataracie,  et  dont  l’état  fut  très-sensiblement  amendé  parrusage  de  la 
Ciguë.  L’auteur  qui  rapporte  ce  fait  n’a  pas  lui-même  fait  attention 
à  cette  particularité, à  savoir  que  la  Ciguë,  comme  presque  tous  les  stu¬ 
péfiants,  dilate  la  pupille,  et  qu’en  vertu  de  cette  dilatation,  le  champ 
de  la  vision  s’élargissant,  les  rayons  lumineux  peuvent  tomber  sur  la 
rétine,  sans  que  d’ailleurs  le  cristallin  lui-infime  ait  subi  aucune  mo- 
-dification. 


Monu  D’.4DMIMSTnATI0X  ET  DOSES, 

La  Ciguë  se  donne,  sous  forme  d’extrait,  aux  doses  que  nous  avons 
indiquées  plus  haut.  On  donne  la  poudre  de  feuilles  depuis  5  centi¬ 
grammes  jusqu'à  2  grammes  par  jour.  En  décoction,  la  feuille  ou  les 
fruits  s’administrent  à  la  dose  de  50  centigrammes  à  8  grammes  pour 
500  grammes  d’eau,  pour  l’usage  externe. 

L’emplâtre  de  Ciguë  est  préparé  par  plusieurs  procédés;  mais,  de 
môme  que  pour  la  belladone,  on  préfère  celui  de  Planche,  qui  consisle 
à  mélanger  rextrait  de  Ciguë  avec  la  cire  et  la  résine  élémi.  C'est  un 
bon  fondant,  et  il  fait  partie  de  l’emplâtre  des  quatre  fondants. 

.  La  conicine  est  employée  par  quelques  médecins  de  préférence  à  la 
Ciguë.  Fronmueller,  qui  a  fait  sur  ce  principe  immédiat  un  grand 
nombre  d’expériences  cliniques,  la  regarde  comme  utile  contre  la 
scrofule,  et  surtout  l’ophthalmie  scrofuleuse.  Elle  est  spécialement 
indiquée  chez  les  sujets  doués  d’une  excessive  sensibilité,  avec  pré¬ 
dominance  du  spasme  des  paupières,  photophobie,  écoulement  de 
Jarmes  et  vives  douleurs. 

Dans  la  plupart  de  ces  cas,  Fronmueller  a  obtenu  ties  succès  mar- 
■qués  â  l’aide  de  la  conicine  ;  toutefois  il  déclare  avoir  prescrit  simul¬ 
tanément  un  régime  approprié,  des  bains  et  des  moj^ens  locau.x. 

Voici  la  formule  que  ce  praticien  met  habituellement  en  usage  : 

Pr,  :  Conicine . . . . ...  3  ou  4  gouttes. 

Alcool  rectiâé . . . . . .  i  i^ramnie. 

Eau  distillée . .  20  grammes. 

MÔlpz  et  faites  dissoudre  s*  a., 

Pour  une  solution  qu’on  administre,  trois  fois  par  jour,  â  la  dose  do 
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13  à  30  gouttes  dans  une  tasse  d’eau  convenablement  édulcorée. 

Pour  plus  de  précision,  nous  dirons  riue  la  dose  ordinaire  de  la 
conicine  ne  doit  pas  dépasser  un  demi- milligramme  au  début,  puis 
on  arrive  à  1  milligramme. 

Fronmuellcr  n’a  jamais  vu  survenir  d’accidents  par  suite  de  î'inges- 
tion  de  cette  substance;  quelquefois  seulement  les  maladesonl  accusé 
un  peu  de  ma!  de  tôte  et  des  vertiges,  bien  qu’il  ait  continué  l’emploi 
du  médicament  pendant  des  mois  entiers. 

La  conicinc  sc  recommande  particulièrement  dans  la  Ihérapeulique 
des  enfants,  par  cette  circonstance  toiit  à  fait  précieuse  qu’elle  n’a 
point  de  saveur  désagréable.  Aussi  Fronmuellcr  ne  halancc-t-il  pas  à 
lui  prédire  avant  peu  un  des  premiers  rangs  parmi  les  agents  de  lu  mé¬ 
dication  antistrumeuse,  et  il  engage  les  médecins  à  multiplier  les  es¬ 
sais  sur  cette  préparation. 

11  termine  en  disant  que  la  conicinc  lui  paraît  appelée  à  rendre  aussi 
d’importants  services  dans  le  traitement  de  la  coqueluche  ;  mais  il  se 
hâte  d'ajouler  qu’il  l’a  encore  trop  peu  employée  contre  cette  aCection 
pour  pouvoir  se  prononcer  avec  certitude  à  cet  égard. 

Nous  devons  ici  une  mention  spéciale  aux  travaux  remarquables 
qui,  depuis  quelques  années,  ont  été  publiés  par  MM.  Devay  el  Guil- 
lermond,  de  Lyon,  sur  la  valeur  relative  des  diverses  préparations  de 
Ciguë,  Ces  habiles  expérimentateurs  sont  arrivés  à  démontrer,  ce  qui 
déjà  avait  été  remarqué  avant  eux,  que  les  préparations  de  Ligué,  tirées 
de  la  plante  sèche  et  même  fraîche,  avaient  généralement  une  action 
très-irrégulière,  et  souvent  même  nulle.  Ils  ont  fait  voir  c[ue,  surtout, 
ce  grave  inconvénient  tenait,  d’une  part,  à  ce  que  le  principe  actif  de 
la  Ciguë  est  volatil  et  très-altérable  à  l’air,  et  d'autre  part  qu’il  varie 
en  quantité  à  chaque  phase  de  la  végétation.  De  plus,  ils  ont  reconnu, 
que  les  séminulesou  fruits  delà  Ciguë  renferment,  h  l’époque  de  leur 
f'nticre  maturité,  la  conicinc  en  plus  grande  proportion,  et  que  ce 
principe  est  contenu  dans  ces  séminules  sous  un  état  concret  tout 
pai’Liculier,  qui  le  rend  pour  ainsi  dire  iiialtéraljle,  tandis  que,  dans  le 
reste  de  la  plante,  ce  même  principe,  souvent  assez  abondant,  se 
trouve  dans  un  état  qui  en  facilite  l'évaporation  et  la  prompte  décom¬ 
position,  même  par  le  seul  clfet  de  la  manipulation  pliarmaceulique. 
Dès  lors,  ils  ont  été  tout  naturellemenl  amenés  à  conclure  que  ces 
séminules  devraient  remplacer  presque  exclusivement,  pour  l’usage 
interne,  toutes  les  autres  préparations  de  cette  plante.  Toutefois 
celte  substitution  ne  doit  être  réalisée  qu’à  la  condition  de  s’assurer 
préalal dément  de  la  proportion  de  conicine  que  contiennent  ces 
séminules.  A  cet  elfel,  ces  expérimenlaleurs  indiquent  le  procédé  à 
l’aide  duquel  on  peut  arriver  à  déterminer  cette  proportion  d'une 
manière  exacte  et  rigoureuse.  Cette  détermination  obtenue,  ils  ont 
adopté  deux  formules  dans  lesquelles  la  dose  des  séminules  varie 
suivant  leur  richesse  en  alcaloïde,  et  se  trouve  combinée  de  ma- 
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ni5re  à  maintcnip  dans  leurs  préparations  une  régularité  parfaite; 
ainsi  les  pilules  n“  1  contiennent  une  dose  de  semences  en  nature  qui 
équivaut  à  un  demi- milligramme  de  conicine,  et  les  pilules  n*  2  à  un 
millifframme. 

Grâce  ù  cette  préparation,  ces  deux  auteurs  ont  la  confiance  d’avoir 
doté  la  thérapeutique  d'une  arme  aussi  sûre  que  puissante,  dont  ils 
espèrent  qu’on  devra  tirer  un  grand  parti  dans  le  traitement  des  der¬ 
matoses,  de  la  scrofule,  dans  les  indurations  de  diverses  natures, 
même  dans  les  tumeurs  cancéreuses,  cl  généralement  dans  les  affec¬ 
tions  nombreuses  où  nous  avons  vu  que  la  Ciguë,  employée  sous  les 
anciennes  formules,  avait  produit  de  bons  résultats. 

11  importe  d’ailleurs  d’ajouter  que  M-  Schoff,  de  Vienne,  sans  avoir 
connaissance  des  études  faites  par  nos  savants  compatriotes,  s’est 
li%Té,  de  son  côté,  à  des  expériences  nombreuses  dans  le  but  de  juger 
la  valeur  relative  des  diverses  préparations  de  Ciguë,  et  qu’il  est  arrivé 
à  des  conclusions  à  peu  près  identiques,  surtout  relativement  ù  la 
supériorité  des  semences  de  Ciguë.  Cette  confirmation,  venant  d’un 
aussi  babile  expérimentateur,  ne  peut  qu’engager  les  médecins  à 
prescrire  à  l’intérieur,  d’une  manière  sinon  exclusive,  au  moins  plus 
spéciale,  les  semences  de  Ciguë  ;  et  cette  préférence,  en  assurant  les 
résultats  thérapeutiques,  aura  sans  doute  pour  heureuse  conséquence 
de  faire  accorder  désormais  à  ce  médicament  une  valeur  plus  grande 
que  celle  qui  lui  est  attribuée  aujourd’hui  parmi  nous. 

La  Gigue  tireuse  {Cicuta  vîrosa),  confondue  â  tort  par  Wcpfer  et  par 
beaucoup  d’autres  avec  la  Ciguë  af/vaiique  {Cicuta- aquatica,  Phel/an- 
drium  oquolicum),  est  une  plante  vivace,  de  la  famille  des  Ombellileres, 
qui  habite  le  bord  des  ruisseaux,  dans  le  nord  et  l’est  de  la  France. 
On  ne  la  trouve  pas  dans  le  Péloponnèse  et  dans  la  Grèce,  ce  qui 
prouve,  comme  nous  l’avons  dit  plus  haut,  que  celte  Ciguë  n’clait  pas 
celle  qui  fit  périr  Socrate, 

La  Ciguë  vireuse  est  un  poison  plus  énergique  que  la  grande  Ciguë, 
les  expériences  de  Wepfer  en  font  foi  {Ciculœ  aquaticæ  /nstoj'ùi  et 
noxæ).  Celui-ci  fit  avaler  à  beaucoup  d’animaux  de  la  racine  de  Ciguë 
contuse  ou  coupée  en  petits  morceaux,  et  il  en  résulta  des  phénomènes 
cérébraux  divers,  tels  que  de  l’assoupissement  ou  do  l’agi  ta  lion,  des 
tremblements,  des  convulsions;  en  même  temps,  soif,  éructations,  sa¬ 
livation  abondante,  vomissements,  diarrhée,  suppression  d’urine,  etc. 
L’activité  de  la  Ciguë  vireuse  a  fait  bannir,  peut-être  à  tort,  cette 
plante  de  la  matière  médicale. 

La  plante  fraîche  a  des  propriétés  vénéneuses  fort  actives ,  qui  se 
perdent  entièrement  par  la  dessiccation. 

PiiELLANDRiUM  aquaticum.  Lcs  fruits  du  P hc Han driwïi  af/îialicnm  sont 
seuls  usités  en  médecine.  On  les  donne  sans  aucune  préparation,  ou 
bien  pulvérisés,  à  la  dose  de  50  centigrammes  à  1  gramme  et  même 
4  grammes  et  davantage. 
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C’est  dans  le  catarrhe  aigu  et  chronique,  dans  la  coqueiiiche,  dans 
la  phthisie  pulmonaire  que  ces  fruits  ont  été  conseillés.  Il  est  juste  de 
dire  que,  s’ils  n’enrayent  pas  la  fonte  des  tubercules,  au  moins  cal¬ 
ment-ils  la  toux  et  rendent-ils  l’expectoration  plus  facile  et  moins 
abondante.  Quant  à  leurs  avantages  dans  le  traitement  des  tumeurs 
diverses,  de  la  carie  des  os,  de  la  fièvre  intermittente,  ils  sont  indi¬ 
qués  par  un  si  petit  nombre  d’observations  et  reposent  sur  des  faits  si 
peu  concluants,  que  nous  n’en  parlerons  pas, 

La  PETITE  CiGüE  n’est  pas  employée  en  médecine.  Son  action  toxi¬ 
que,  beaucoup  moins  énergique  que  celle  de  la  grande  Ciguë  et  de  la 
Ciguë  vireuse,  est  d'ailleurs  analogue  à  celle  de  ces  plantes  ;  elle  a  été 
souvent  constatée  par  les  auteurs,  Yicat,  Haller,  Orfila  en  ont  dé¬ 
montré  les  propriétés  malfaisantes, 

PisciDiA  ERYTORiNA,  Sj'ii.  Jamaîca  Dogwood  ('Angl.),Le  docteur  AV.Ha- 
milton,  de  Plymouth,  a  signalé  cette  plante  comme  jouissant  d’un 
pouvoir  narcotique  très-grand,  capable  de  produire  le  sommeil  et  de 
calmer  la  douleur.  Aux  Indes  orientales,  les  indigènes  emploient  cette 
plante  pour  attraper  le  poisson,  comme  on  fait  chez  nous  avec  la  coque 
du  Levant,  et  en  Italie  avec  le  pain  de  pourceau  {Cyclamen  Europœum). 
C’est  la  teinture  de  piscidia  que  le  docteur  Ilamilton  emploie  :  elle  est 
préparée  avec  une  partie  d’écorce  de  cette  plante  et  quatre  parties 
d’alcool  ;  la  dose  est  de  t  à  4  grammes. 

Delphine  ou  Delprinine.  La  delphine  est  un  principe  immédiat  qui 
a  été  découvert  en  1819  par  Brandes,  dans  les  graines  de  la  stapliy- 
saigre  {Delykiniwn  staphysagrîa),  de  la  famille  des  Renonculacées, 
Lassaigne  et  Fcneutle  en  ont  étudié  les  propriétés  ;  Couerbe  en  a 
étudié  les  réactions  et  fait  connaître  un  procédé  de  préparation, 
Orfila  en  a  décrit  les  propriétés  physiologiques,  et  le  docteur  T urnbu 11 
]’a  appliquée  à  la  thérapeutique. 

La  delphine  est  une  poudre  blanche  cristalline  qui  se  combine  aux 
acides  pour  former  des  sels  difficilement  cristallîsabJes  ;  ces  sels  solu¬ 
bles  ont  une  saveur  âcre  et  amère. 

C’est  surtout  contre  le  tic  douloureux  et  les  névralgies  de  la  face 
que  la  delphine  a  été  employée  ;  on  la  donne  en  pilules  à  la  dose  de 
15  à  20  centigrammes  par  jour,  ou  en  frictions  sous  forme  de  poni 
made, 

RnoDODENnnoN  cnRYSANTnuM  .  Depuis  longtemps,  on  prépare  en  Pié¬ 
mont,  avec  le  rhododendron  ferrugineux,  ou  laurier-rose  des  Alpes,  une 
huile  connue  sous  le  nom  à'huile  de  marmoUe,  qui  est  employée  contre 
les  douleurs  articulaires. 

Les  rhododendrons  cultivés  dans  nos  jardins,  où  ils  sont  désignés 
sous  le  nom  de  t'osages,  sont  des  narcotico-âcres  très-puissants. 

Le  rhododendron  chrysanlhum  est  originaire  de  Sibérie  ;  il  croît 
dans  les  lieux  élevés  et  montagneux  ;  ce  sont  les  feuilles  que  l’on  em¬ 
ploie,  à  la  dose  de  8  à  10  grammes  pour  300  grammes  d'eau  en  iiifu- 
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sion.  Kopp  a  préconisé  les  bains  de  rhododendron  contre  la  goutte. 

Hydrocotyle  asiatica.  Celte  plante,  qui  appartient  à  la  famille  des 
Ombellifèrcs,est  employée  aux  Indes  orientales  contre  un  grand  nom¬ 
bre  d’afîections  de  la  peau,  et  plus  spécialement  contre  la  lèpre  vul¬ 
gaire  ;  c’est  à  MM.  Boileau  et  Lépine  que  nous  devons  de  la  connaître, 
elle  a  été  expérimentée  par  plusieurs  médecins,  parmi  lesquels  nous 
signalerons  MM.  Poupeari,  lloubert,  Cazenave,  Devcrgie,  etc.  Ce  mé¬ 
dicament  possède  une  action  sudorifique  et  diurétique  des  plus  mar¬ 
quées  ;  et,  à  ce  double  titre,  il  méri  te  d'ôlre  classé  parmi  nos  meilleurs 
dépuratifs. 

M.  Devergie  a  constaté  les  bons  effets  de  l’hydrocotyle  asiatica  dans 
le  Irailement  des  eczémas  chroniques  rebelles,  il  en  a  guéri  plusieurs  ; 
il  emploie  de  préférence  l’extrait  hydro-alcooîique,  qu’il  prescrit  à  la 
dose  de  35  milligrammes  par  pilule,  et  il  en  fait  prendre  de  1  à  fi  par 
jour.  La  plante  est  aussi  donnée  en  infusion  à  la  dose  de  8  grammes 
p:ir  litre  d’eau  ;  on  en  prend  trois  verres  par  jour. 

M.  Cazenave,  médecin  de  riiôpital  Saint-Louis,  a  amélioré  un  cas 
«rélépbantîasis  des  Arabes,  et  il  a  obtenu  des  guérisons  dans  les  cas 
d’éruptions  papuleuses  (lichen  et  prurigo). 

Nous  devons  ajouter  que  ce  même  médicament  a  donné  de  bons  ré¬ 
sultats  dans  le  rhumatisme  chronique,  et  dans  les  ulcères  chroniques 
dépendant  de  la  diathèse  scrofuleuse. 

La  vellarine^  trouvée  par  M.  Lépine  dans  l'hydrocotyle,  parait  être 
le  principe  actif  de  cette  plante  ;  c'est  une  huile  épaisse,  jaune  pûle, 
d'une  saveur  amère,  piquante,  d’une  odeur  forte,  se  volatilisant  à 
lOÛ  degrés,  qui  s’altère  par  i'acLion  de  la  chaleur  ;  d’où  l’indication  de 
l' faire  à  froid  les  préparations  d’hydrocotyle. 


Le  Cyanogène  est  un  corps  gazeux,  composé  d’un  volume  de  vapeur 
de  carbone  et  d’un  volume  d’azote  condensés  en  un  seul  volume.  Ce 
,  corps  entre  dans  la  composition  des  substances  connues  jadis  sous 
I  les  dénominations  d’ûci(/e  pnmique  et  de  prm&iatçs,  et  dans  les  aman¬ 
des  et  les  feuilles  d’un  grand  nombre  de  plantes  de  la  famille  natii- 
:  relie  des  Itosacées.  Nous  étudierons  d’abord  l'Acide  Cyanhydrique, 

I  puis  nous  passerons  à  l’ctude  des  végétaux  qui  conticmiciit  du  Cyano- 
i  gène. 

ACIDE  CYANHYDRIQUE. 
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odeur  très-prononcée  d\nniandes  amères, 
d*iine  saveur  légèrement  acre.  Sa  den¬ 
sité  est  de  0,7ü.>.  Il  entre  en  ébullition 
h  2C  degrés  centigrades.  Il  est  peu  solu¬ 
ble  dans  l’eau. 

Les  expérifuiccs  înléressanies  de  ÜÎUon 
nous  ont  fait  voir  TAcide  Cyanhydriijiie 
doué  d'iine  propriété  de  co?ifaci  fort  re¬ 
marquable.  Ainsi,  par  sa  seule  présence, 
en  quantité  même  extrêmement  petite, 
il  empêche  l’oxygénation  de  certains 
composés. 

Or  la  respiration  consistant  essentiel¬ 
lement  dans  une  série  de  combusiions^ 
les  iatroctiimisies  se  sont  demandé  si  les 
effets  foudrojants  de  racide  prussîque  ne 
seraient  pas  dus  à  ranéantîssement  in- 
slantaFïé  des  phénomènes  chimiques  qui 
s'accomplissent  dans  réconomie  sous  l’in¬ 
fluence  de  roxygène* 

Cet  acide,  suivant  le  mode  de  prépa¬ 
ration,  suivant  quelques  autres  circon¬ 
stances  qu"!l  est  souvent  difficile  d  ap¬ 
précier,  se  décompose  avec  une  extrême 
rapidité,  et  quelquefois  même  en  quel¬ 
ques  heures. 

Cette  décomposition  se  fait  très- rapi¬ 
dement  ^  surtout  süus  rinfluence  de  la 
lumière,  et  même  spontanément  lorsque 
l'acide  est  renfermé  dans  un  vase  clos  et 
coniplét-  ojent  à  rahri  des  rayons  solaires. 
Mélangé  à  l’eau,  il  se  décompose  plus 
promptement  encore,  mais  la  décomposi¬ 
tion  est  encore  plus  rapide  lorsque  l’A¬ 
cide  Cyanhydrique  est  administré  datis 
des  tisanes,  des  loochs,  des  sirops,  ou 
autres  préparations  pharmaceutiques. 

L'odeur  d'amandes  amères  peut  être 
assez  forte,  et  cependant  l'acîde  être 
presque  entièrement  décomposé  î  cette 
altération  se  constate  de  la  manière  la 
plus  simple  par  le  changement  de  cou¬ 
leur  de  l’acide,  qui  prend  une  teinte 
bleuâtre* 

Mode  de  préparai  ton  : 

Vi\  :  Cyanure  de  mercure.*  lOÛ  gram* 
C  [  d  0  r  h  y  d  i  a  te  d’ammo¬ 
niaque..  ...........  45  — 

Aci<lc  chlorhydrique 

ii  1,17... . 90  — 

liéduisez  chacun  des  deux  sels  en 
poudre  line,  et  faites-en  un  mélange  in¬ 
time  que  vous  inti’Oduirejiî  dans  une  [pe¬ 
tite  cornue  de  verre  lubiilée*  Adaptex  au 
col  de  celte  cornue  un  tube  de  5n  centi¬ 
mètres  de  longueur  sur  15  millimètres  de 
diamètre.  Hem  plissez  le  premier  tiers  de 
ce  tube  avec  des  fragments  de  marbre 
bien  bhme,  et  les  deux  autres  tiers  avec 
des  hagments  de  chlorure  de  calcium^ 
desséché  et  fondu.  A  ce  premier  lube, 
disposé  horizuntulement  sur  un  support, 
ajoutez-en  un  deuxième  d'un  plus  lietît 
diamètre,  courbé  â  angle  droit,  et  p lon¬ 
gea  tU  par  sa  branche  veiticale  dans  un 
|>ctit  matras  â  long  col  destiné  5  servir 
de  récipient.  Ce  matras  doit  être  entouré 


d'un  mélange  de  sel  marin  et  de  glace! 
pilée.  I 

L'apparoîl  étant  ainsi  disposé  ei  lesl 
bouchons  hermétiquement  joints,  versnxl 
par  la  tubulure  de  la  cornue  l’acidel 
chlorhydrique,  et  boueboK  parfaitement.  1 
CltaulVez  ensuite  gradue  J  lement  et  aveci 
inécautiou  pour  que  la  réactioi>  soitfc 
lente  et  successive.  L^^cîde  Cyanhydrhi 
que  ne  tarde  pas  à  se  dégager  en  abon-l 
dance  et  â  se  condenser  dans  le  tube  ho-^ 
rizonlaL  On  promène  à  distance  un  char¬ 
bon  ardent  dans  toute  la  longueur  de  ce 
tube,  afin  d’en  chasser  ret  acide  et  de.  le  ! 
forcer  â  se  rendre  dans  le  récipient,  t 
Lorsque,  le  lîfiuide  de  la  cornue  étant 
toujours  en  éhullUîoj],  ou  ne  verra  plus 
la  muindre  trace  de  vapeur  sc  condenser  , 
h  la  partie  postérieure  du  tube  horizon-  * 
tal,  on  urrêtera  repérai  ion. 

Pour  éviter  l'absorption,  qui  ne  manque* 
rait  pas  de  se  produire  si  rextrémîte  du 
tube  abducteur  plongeaiî  dans  je  liquide 
distillé,  on  a  soin  que  Textrémiié  de  vot 
tube  arrive  aussi  bas  que  possible  dans  1/^ 
col  du  récipient^  sans  pénétrer  dans  sa 
partie  rcntlée,  qui  doit  avoir  une  capa-  v 
cité  d  an  moins  5h  c<'nii mètres  cubes. 

Le  poids  de  TAcide  (lyan hydrique  re-  ’ 
cueilli  dans  le  matras  est  de  envi¬ 

ron,  ce  qui  représenio  Oô  Céntièmes  dü  y 
la  quantité  théorique  (Lodex  .  ‘ 

On  prend  alors  un  flacün  de  verre  noirci 
bouché  â  rémeri  de  lh)n  centimètres 
bes  environ  ;  on  en  fait  la  lare  exac¬ 
tement,  et  l'on  y  verse  Tacide  avec  pré- 
c.iution,  en  ayant  soin  de  bouclier  imiiié- 
diaiement  le  flacon  pour  ne  pas  respirer 
la  vapeur  dWeide  Cyanhydrique  pendant 
la  pesée.  On  connaît  ainsi  le  poids  de 
r  Acide  Cyanhydrique  obieini  ;  on  y 
ajoute  un  poids  d‘eau  neuf  fois  jdus  * 
considérable,  et  Ton  agite  parfailement, 
C'e^l  ce  mélange  qui  constitue  TA  ci  île  fe 
(]yanh  vdi'îque  au  di.xième,  ou  Tact  tic  I 
prussiqun  médicinal.  1/ Acide  C^’anhv- 1 
drique  est  excessivenn  iït  déléièrn.  Il  est  4 
très-volaliî  et  três*altéi  îil>le.  On  dtjîl  ]>.;  c 
conserver  dans  des  llarnns  bouchés  à  l'è  1 
ineri»  et  le  placer  k  Tahri  de  la  lunnèri^  I 
(lomme,  malgré  ces  prérauTioMS,  il  s'al-  | 
tère  assez  promptement,  il  est  iruJis[>en- 
sahJe  d'en  vérifier  le  lilie  de  temps  eu  I 
temps,  et  de  le  renouveler  dès  quhi  n'a 
plus  le  degré  de  force  exigé. 

Sirop  d\icide  Cyûnhjjdrifjue  {Sfrupus 
€um  Addo  Crjanhydrtco]. 

Pr.  :  Acide  Cyanliy drique  mé-  J, 

dicinal  au  dixii  uîe..*  1  gram*  jS 
Sirop  de  sucre  incolore.  199  — 

Mêlez  très-exacte  ment.  Ce  sirop  ne  } 
doit  pas  être  préparé  d’avance.  j 

20  grammes  (une  cuillerée  h  bonrhe)  I 
coniicnneni  10  centigrüiiimes  d’Acide  ! 
Cyanhydrique  médiciijal,  ou  1  cenli-  1 
gramiiîe  d’acide  anhydre.  tf 
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ACTION  PIIYSIOLOGIOCE  DE  l’ACIBE  CYANUVDIlIOl'E. 

r 

L’action  de  l’Acide  Cyanhydrique  pur  est  tellement  énergique,  qu’il 
suflit  d’en  respirer  la  vapeur  pour  éprouver  des  accidents  nerveux 
fort  graves,  tels  que  vertiges,  oppression,  céphalalgie,  etc.,  etc.  Admi¬ 
nistré  à  l’intérieur  et  à  l’état  de  pureté,  il  produit  des  effets  presque 
aussi  rapides  que  ceux  de  la  foudre.  Deux  chevaux,  dans  la  bouche 
desquels  nous  avons  placé  un  morceau  de  colon  imbibé  de  6  gouttes 
d'acide  prussique  pur,  sont  tombés  comme  morts  après  dix  secondes, 
et  pendant  une  heure  Us  ont  présenté  les  phénomènes  nerveux  les 
plus  graves,  tels  que  convulsions,  spasmes,  vertiges,  paralysie,  stu¬ 
peur,  etc.,  etc.  Il  suffit  d’en  déposer  une  goutte  sur  la  langue,  sur  la 
conjonctive  ou  sous  la  peau  d’un  chien  pour  qu’il  tombe  au  bout  de 
quelques  secondes,  et  qu’il  périsse  peu  de  minutes  après.  Xous  avons 
donné  un  jour  à  un  homme  atteint  d’hydrophobie  36  goullcs  d’acide 
hydrocyanique  de  Scheele  d’un  seul  coup.  Dix  secondes  après  il  parut 
mort:  cependant  il  revint  graduellement  à  lui,  et,  deux  heures  après, 
nous  lui  en  redonnâmes  6  gouttes  ;  cette  fois  le  liquide  ne  toucha 
pas  plutôt  la  langue  que  le  malade  sembla  être  frappé  de  la  foudre,  et 
il  resta  plusieurs  minutes  avant  de  recouvrer  ses  sens, 

Nous  avons  observé  chez  l’homme  trois  empoisonnements  par  l’a¬ 
cide  prussique.  Il  n’y  a  point  de  convulsions.  Une  stupeur  profonde 
î  et  une  extinction  immédiate  et  presque  complète  des  phénomènes  de 
la  vie  animale  ont  été  observées  dès  l’abord  ;  le  pouls  était  insensible 
aux  artères  radiales  et  temporales,  sensible  aux  carotides,  et  c’était 
‘  avec  peine  qu’on  le  sentait  au  pli  de  la  cuisse,  La  respiration  était  très- 
rapide  et  sans  aucun  effort  ,  et  de  temps  en  temps  il  survenait  de 
grands  soupirs.  Les  pupilles  étaient  largement  dilatées.  L’haieine 
exhalait  une  odeur  évidente  d’araandes  amères, 

Goullon  a  fait  sur  luî-môme,  et  avec  un  courage  bien  digne  d’éloges, 
des  expériences  avec  l’acide  hydrocyanique.  Il  se  servait  de  l’acide  de 
Scheele,  et  il  en  prit  successivement  20,  30,  40,  oO,  60,  80  et  jusqu’à 
86  gouttes  étendues  d’eau.  .Après  avoir  pris  les  dernières,  il  éprouva 
quelques  petites  nausées  et  une  excrétion  de  salive  plus  abondante 

I  produite  peut-être  par  la  nausée  elle-môme.  Son  pouls  s’éleva  en  dix 
minutes  de  cinquante-sept  à  soixante-dix-sept  pulsations,  et  revint 
au  bout  d’une  heure  à  son  état  primitif.  II  sentit,  pendant  quelques 
I  minutes,  une  pesanteur  de  tête  et  une  légère  céphalalgie  ;  enfin,  pen- 
I  dant  plus  de  six  heures,  il  éprouva  de  l’an-xiété  précordiale. 

1  Nous  en  avons  administré  plusieurs  fois  à  nos  malades  ;  et  les  seuls 
F  phénomènes  que  nous  aj'ous  observés  ont  été  de  la  céphalalgie,  de 
I  1  abattement  et  quelquefois  un  état  incommode  d’éréthisme  nerveux, 
r  II  nous  a  été  impossible  de  rien  constater  relativement  à  rinfîuence 
I  que  l’acide  prussique  e.xerce  soit  sur  la  circulation,  soit  sur  les  sécré- 
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lions:  il  est  vrai  que  nous  railministrions  toujours  à  des  doses  faibles^, 

10  ou  \2  gouttes  d’acide  de  Schcelc  dans  les  vingt-quatre  heures. 

Dans  le  travail  fort  intéressant  de  Decqucrel  sur  l’Acide  Cyanhy¬ 
drique  {Mémoire  sur  les  effets  physiologiques  et  thérapeutiques  de  l'Acide 
C yanhydrique^  Paris,  1810),  les  elîets  pliysiologi(]ues  de  cette  substance 
ont  été  notés  avec  grand  soin,  et,  en  définitive,  tant  que  le  médica¬ 
ment  est  administré  à  doses  convenables,  ces  elfets  sont  de  peu  d’im¬ 
portance,  et  se  réduisent  aux  suivants  ■  sensation  de  chaleur  dans  la 
région  de  l’estomac  et  des  intestins,  quelquefois  un  peu  de  diarrhée  ; 
palpitations  de  cœur,  aucun  changement  appréciable  dans  le  pouls  ; 
élévation  de  la  température  de  la  peau,  lorsque  la  dose  est  un  peu  trop 
élevée  ;  quelquefois  un  peu  de  dyspnée,  vertiges,  étourdissements, 
céphalalgie  légère,  fatigue,  tendance  au  sommeil. 

Les  accidents  produits  par  l’Acide  Cyanhydrique  sont  tellement 
prompts,  que  l’on  arrive  rarement  i  temps  pour  les  prévenir,  et  on  doit 
savoir  que,  lorsque  cet  agent  toxique  ne  lue  pas  immédiatement,  peu 
à  peii  réconomie  s’en  débarrasse  et  le  calme  se  rétablit.  Les  expériences- 
sur  les  animaux  domestiques  nous  ont  prouvé  que  souvent  un  animal 
qui  avait  semblé  devoir  périr  au  bout  <ie  quelques  .secondes,  était  coru- 
plélement  rétabli  deux  heures  après.  Le  carbonate  d’ammoniaque 
passe  pour  l’antidote  de  l’acide  prussique  ;  et  Diipuy,  d’AIfort,  a 
surtout  contribué  à  accrédilcr  celte  singulière  idée.  Or  nous  avons 
été  témoins  de  l’expérience  de  Dupuy,  qui  fut  faite  ^  conjointe¬ 
ment  avec  nous,  sous  les  yeux  de  Lassaigne  et  de  Itigot,  tous  dcii.v 
professeurs  à  l’école  vétérinaire  d’AIfort,  et  en  présence  de  plus  de 
trente  élèves  de  cette  école.  Un  cheval  fut  amené  dans  la  cour  des 
opérations  ;  nous  lui  plaçâmes  dans  la  bouebe  une  éponge  imbibée  de 
3(i  gouttes  d’acide  prussique  de  Sebeele,  qui  nous  avait  été  donné  par 
Lassaigne,  professeur  de  chimie.  Le  cheval  toml>a  au  bout  de  quel¬ 
ques  secondes;  il  resta  à  terre,  pejulanl  dix  minutes,  agité  de  mou- 
vcjncnts  convulsifs,  puis  il  se  releva  seul,  se  mit  le  nez  en  terre,  et 
tourna  en  rond  toujours  du  même  côté,  pendant  près  d’une  demi-heure. 

11  paraissait  aveugle,  mais  il  frémissait  et  s'agitait  violemment  lors¬ 
qu’on  le  battait,  linfin,  quarante  minutes  après  le  début  de  l'ex[ié- 
ricnce,  il  s’arrcla  d’un  air  hébété,  avec  les  attiUides  d’un  animal  ivre. 
Un  le  reconduisit  alors  à  son  écurie,  qui  était  è  une  grande  distance, 
et,  une  heure  après  y  être  revenu,  il  se  mil  à  manger  l’avoine,  ne  té- 
nioignant  pas  la  moindre  souffV.mce. 

Le  lendemain,  à  la  même  heure,  nous  recommençâmes  la  môme 
expérience  sur  le  même  cheval,  qui  était  paifailemenL  bien  portant: 
on  plaça  sous  le  tissu  cellulaire  du  liane  une  éponge  imbibée  comme 
la  veille  de  3(3  goutte.s  du  même  acide.  L’animul  éprouva  les  mômes 
accidents,  se  releva  également  au  bout  de  dix  minutes,  recommença 
à  tourner  en  pivotant  sur  son  nez,  comme  il  avait  fait  la  vuille  ;  et, 
lorsque  les  accidents  étaient  sur  le  point  de  cesser,  et  que  trôs-évidem- 
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ment  ils  allaient  cesser  comme  le  jour  précédent,  Dupuy,  malgré 
nos  instances  réitérées,  injecta  dans  la  veine  jugulaire  de  l’animal 
4  grammes  de  sous-carbonate  d’ammoniaque  dissous  dans  de  l’eau 
dislillée.  Nous  devons  à  la  vérité  de  dire  que  le  cheval  fut  jeté  ù  terre 
par  cette  injection,  plus  rapidement  encore  qu’il  ne  l’avait  été  par 
l’Acidc  Cyanhydrique  ;  qu’il  se  releva  pourtant  à  grand’peine  trois 
quarts  d’heure  après,  et  qu’il  resta  malade  une  heure  de  plus  que  la 
veille.  Or,  le  lendemain,  Dupuy  entretint  l’Académie  de  médecine 
de  rheureus  effet  des  sels  ammoniacaux  dans  l’empoisonnement  par 
l’acide  prussique  ;  et  c’est  une  telle  expérience  qui  a  accrédité  cet 
antidote  I 

Ajoutons  qu’il  est  certain  aujourd’hui  qu'on  peut  faire  revivre 
rapidement  un  animal  empoisonné  par  l'Acide  Cyanhydrique,  même 
lorsqu’il  est  arrivé  à  la  troisième  période  des  symptômes,  au 
moyen  des  inhalations  de  chlore  et  des  aspersions  d’eau  froide 
que  l’on  fait  tout  le  long  de  réchine,  surtout  au  niveau  des  vertèbres 
cervicales.  EnJin,  Smith  a  proposé  un  antidote  qui  agit  bien,  mais 
qu'il  faudrait  préparer  au  moment  du  besoin,  ce  qui  toujours  ferait 
perdre  un  temps  très-précieux.  Ün  obtient  ce  contre-poison  en  préci¬ 
pitant  un  mélange  de  sulfate  de  protoxyde  et  de  sulfate  de  sesquioxyde 
de  fer,  par  le  carbonate  de  soude;  c’est  le  magma  formé  de  carbonate 
feiTûso-fcrrique  qu’on  administre. 

THÉllAPEUTIOUE. 

Jlalgré  les  dangers  extrêmes  allachés  à  l’adminislralion  de  ce  médi¬ 
cament,  beaucoup  de  praticiens  ont  cherché,  dans  ce  nouveau 
moyen,  une  voie  de  guérison  pour  la  plupart  des  affections  rebelles 
contre  lesquelles  l'art  a  été  jusqu’ici  impuissant.  Ces  tentatives  n’au¬ 
raient  rien  que  de  louable  et  de  légitime;  mais  nous  ne  pouvons  éga¬ 
lement  approuver  les  essais  qui  ont  été  faits  pour  substituer  l’acide 
prussique  à  d’autres  substances  dont  i’efücacité,  dans  certaines  ma¬ 
ladies,  n’était  contestée  par  personne. 


Bialadics  îles  centres  nerveux.  L’Acide  Cyanhydrique  a  été  con¬ 
seillé  dans  le  tétanos  par  Bégin,  dans  l’épilepsie  par  Ferrus;  mais 
aucun  fait  ii’cst  cité  à  l’appuL  Nous  l’avons  nous-mêmes  essayé  h 
rilôtel-Dicpi  dans  un  cas  d’bydrophobie,  et,  si  nous  avons  pu  calmer 
les  spasmes  convulsifs,  il  est  certain,  d’autre  part,  qu’il  ne  nous  a  pas 
été  possible  de  retarder  la  mort. 


iiiilaiiicfl  lie  la  peaa.  Dans  les  affections  de  la  peau,  l’acide  prussi¬ 
que  a  été  employé  uni  à  d’autres  médicaments.  Thompson  le  conseil¬ 
lait,  mêlé  à  deux  parties  d’alcool  et  à  vingt  parties  d’eau,  pour  calmer 
la  douleur  de  l’impétigo.  Schneider  cite  cinq  observations  qui  sein- 
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Lient  constater  reflicacilé  de  cet  acide  dans  certaines  maladies  cuta¬ 
nées,  Une  femme  de  cinquante  ans,  et  une  autre  de  cjuatre-vingt-  j? 
quatre,  qui  portaient  aux  parties  génitales  externes  une  dartre  ■ 
ancienne  trés*doulourcuse,  accompagnée  de  prurit,  furent  guéries  en  ' 
quinze  jours  par  des  lotions  composées  ainsi  qu’il  suit  :  Acide  liydro-  1 
cynaique  médicinal,  2  grammes;  alcool,  laO'gramnies,  On  ajoute  de  * 
l’eau  distillée  de  roses,  si  ce  mélange  est  trop  irritant.  Il  rapporte 
encore  trois  autres  cas  de  guérisons  obtenus  par  le  môme  moyen. 

llaladic»  tlc8  contluctear»  nerTCUX.  Nous  i’avons  appliqué  topique-  I 
ment  dans  les  névralgies  superficioiles  de  la  face,  avec  beauconp  ^ 
moins  d’avantage  que  le  cyanure  de  potassium,  que  les  solanées  vi- 
rcuses  et  que  les  préparations  d’opium. 

llaladies  de  Papparetl  de  la  clrculutloii  et  de  la  respiration. 

Bréra,  Macleod,  Heincken,  ont  dit  que  l’acide  prussique  calmait  les 
palpitations  dji  cœur;  il  est  possible  que  ce  résultat  s’obtienne  quel¬ 
quefois,  mais  Bally,  et  nous,  de  notre  côté,  nous  avons  fait  des  expé¬ 
riences  qui  n’ont  pas  confirmé  celles  des  médecins  que  nous  venons 
de  citer. 

C’est  surLoiit  dans  les  maladies  de  poitrine,  tant  aiguës  que  chroni¬ 
ques,  que  l’on  a  préconisé  l’Acide  Cyanhj'drique  avec  un  engouement 
que  rien  ne  saurait  justifier.  Borda  et  Bréra  le  regardèrent  comme  un 
puissant  sédatif  de  la  circulation,  et,  à  ce  titre,  comme  très-utile  dans 
les  maladies  inflammatoires  de  la  plèvre  et  des  poumons,  et,  à  ce 
sujet,  Manzüiii  cite  l’iiistoire  de  quelques  péripneumonies  guéries  : 
par  l’usage  simultané  de  la  saignée  et  de  l’acide  prussique,  comme  s’il 
était  possible  de  rien  conclure  de  pareils  faits. 

On  conçoit  mieux  son  utilité  dans  la  coqueluche,  elles  faits  rappor¬ 
tes  par  Fontanelle,  Granville,  Ileincken  et  Ilcyward  ne  permettent 
pas  de  nier  que  les  accès  spasmodiques  de  la  toux  convulsive  ne  puis¬ 
sent  ôtre  modifiés  par  l’Acide  Cyanhydrique  ;  mais  ce  médicament, 
conseillé  aussi  dans  l’asthme  nerveux  par  Granville,  est  beaucoup 
plus  inlidùJe  que  les  préparations  de  belladone,  de  stramoine  et 
d’opium. 

Maladies  de  Fappareil  diiiresf  if,  Elliotson  a  cité  quarante  cas  de 
dyspepsie,  avec  ou  sans  vomissements,  guérie  par  l’acide  prussique; 
mais  qu’a  voulu  dire  Elliotson  par  dyspepsie  avec  ou  suns  vomisse¬ 
ments?  C’est  ce  que  nous  ne  pouvons  savoir,  et  ce  n’est  point  ici  une 
i[ueslion  de  mots,  attendu  que  le  mot  dyspepsie  a  été  détourné  de 
son  sens  ancien  et  ne  représente  plus  aujourd’hui  ce  qu’il  représentait 
jadis.  On  a  encore  conseillé  l’acide  prussique  comme  anllielmin- 
thique.  ; 


» 


Cancer.  11  suflisait  que  ce  médicament  fût  dangereux  pour  qu’on 
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ressayât  dans  le  traitement  du  cancer;  il  suffisait  qu’il  eût  été-essay^ 
pour  qu’on  voulût  citer  quelques  cas  de  guérison.  Bréra  prétend  avoir 
guéri,  par  l’usage  interne  et  externe  de  l’Acide  Cyanhydrique,  une 
femmeatteinteen  mémo  tempsd’unemaladiesyphililiquectd’un  cancer 
de  l’utérus  ;  mais  Bréra  ne  nous  dit  pas  û  quels  signes  il  distingue  un 
engorgement  syphilitique  d’un  engorgement  carcinomateux  du  col  de 
la  matiicc.  Berndt  dit  avoir  guéri  un  sqnirrhe  de  l'estomac  par  des  la¬ 
vements  d’Acide  Prussique,  auxquels  plus  tard  il  joignit  de  la  bella¬ 
done  ;  mais  encore  ici  les  signes  diagnostiques  manquent  de  préci¬ 
sion.  Que  maintenant  Frick  de  Nyhorg  vante  ce  médicament  dans  le 
traitement  du  cancer  comme  propre  à  calmer  les  douleurs  quand  on 
l'applique  topiquement,  il  n’y  a  lû  rien  dont  on  doive  s’étonner  cl  qui 
ne  soit  conforme  û  l’analogie. 

Si  maintenant  nous  nous  en  référons  au  travail  de  Becquerel, 
dont  nous  avons  déjrY  parlé,  et  qui  est  le  résultat  d’expériences  nom¬ 
breuses  tentées  par  M.  Andral  à  l’hôpital  de  la  Charité,  nous  arrive¬ 
rons  à  cette  conclusion  que  l’Acide  Cyanhydrique,  souvent  dangereux, 
est  presque  toujours  inutile,  et  très-rarement  curatif. 

MOUES  D’aumTSIS  I  RATION  ET  DOSES. 

L’Acide  Cyanhydrique  médicinal,  préparé  d’après  le  procédé  du 
Codex,  doit  s’administrer  à  la  dose  de  o  à  10  gouttes  dans  une  potion 
de  ICO  à  125  grammes  d’eau  distillée,  non  édulcorée,  et  par  cuillerée 
à  bouche.  Avec  ces  précautions,  cet  acide  peut  être  administré  et 
manié  avec  facilité,  pourvu  que  l’on  commence  par  6  à  8  gouttes,  le 
premier  jour,  et  que  l’on  s’élève  peu  à  peu,  par  une  ou  deux  gouttes  û 
la  fois,  n  est  bon  aussi  de  recommander  au  pharmacien  déplacer  ces 
potions  dans  des  vases  colorés  ou  entourés  de  papier  noir. 

Le  sirop  d’Acide  Cyanhydrique  se  donne  1  la  dose  de  50  û  60  gram¬ 
mes.  La  lotion  cyanhydrique  se  prépare  avec  4  à  8  grammes  d'acide 
médicinal  dans  un  litre  d’eau  de  laitue. 


CYA.\URE  DOUBLE  DE  FEB  HYDRATÉ 

MATIÈRE  MÉDICALE, 


Le  Cyanure  dmible  de  fer  hydraté 
(  Cymi  n  rctum  ferrow  -  ferrtçum) ,  ;î  VeCij^ 
"2Fe^Cy^,  Oku  de  Prmse,  cyanoferrnfe 
ferrtque^  ferrocÿanure  f^rrique^  est  formé 
par  la  combinaison  du  protocyanure  avec 
le  deulocyaivure  de  fer.  Ji  est  solide,  in* 
sîpîde,  incolore,  et  d*une  belle  couleur 
bleue»  insoluble  dans  Peau,  dans  ralcûo! 
et  dans  Pétlior,  Il  s'obtient  en  grand 
dans  les  en  calcinant  un  mélange 


de  sang,  de  fer  et  de  carbonate  de  po¬ 
tasse,  et  en  décomposant  les  lîqueiu'-^ 
fjue  donne  la  masse  calcinée,  par  un  mé¬ 
lange  de  sulfate  de  fer  et  d’alun,  vt 
mieux  par  un  sulfate  de  fer,  au  maxi^ 
mum  d^oxydalion,  11  se  précipite  du 
bleu  de  Prusse*  Pour  les  usages  médi¬ 
caux,  on  purifie  le  bleu  de  Prusse  du 
commerce  en  le  pulvérisant  et  en  le 
laissant  en  contact  avec  de  Pacîde  chlo^ 

11  —  "2  0 
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rliydrîque  ou  sulfurique  étendu.  J/acide 
dissout  l'alumiiie  et  Toxyde  de  fer  qui 
peuvent  se  trouver  dan  3  le  bleu  de  Prusse* 
Ou  lave  et  on  fait  sécher, 

La  couleur  connue  dans  le  commerce 
sous  la  dénomination  de  hleu  français 
est  d'une  nuance  plus  claire  et  plus  agréa¬ 
ble  que  celle  du  bleu  de  Prusse.  Le  bleu 
français  a  d'ailleurs  la  meme  composition 


que  celui  d'outre-Phin  ;  Il  n'en  dîiTêre 
que  par  son  mode  de  préparation  inverse. 
(Jn  l'obtient  en  faisant  réagir ^  non  plus 
du  Cyanure  jaune  de  potassium  et  de  fer 
sur  un  sel  feri  ique*  mais  bien  du  Cyanure 
rouge  de  potassium  et  de  fer  sur  un  sel 
ferreux»  c"esi-îi-dire  renfermant  le  fer  au 
minimum  d'oxydation* 


THÉRAPEUTIQUE. 

L’action  toxique  du  bleu  de  Prusse  est  fort  douteuse,  l’acide  cyanhy¬ 
drique  qu'il  contient  n’étant  mis  en  liberté  qu’à  une  chaleur  très-éle¬ 
vée.  Coullon,  d’ailleurs,  a  fait  à  cet  égard  des  expériences  directes 
desquelles  il  résulte  que  le  bleu  de  Prusse  n’est  pas  un  poison,  à 
nioins  qu’il  ne  soit  pris  en  quantité  considérable. 

On  l’a  conseillé  dans  quelques  maladies.  liasse  prétend  avoir  guéri 
des  fièvres  intermittentes  par  le  moyen  suivant  :  après  avoir  purgé  le 
malade,  il  lui  faisait  prendre  pendant  l’apyrexie,  et,  de  quatre  heures 
en  quatieheures,  des  prises  contenant  o  centigrammes d’bydrocyanate 
de  fer  et  un  scrupule  de  poivre  ou  de  moutarde  en  poudre.  I!  donnait 
de  quatre  à  six  doses  dans  le  premier  intervalle  fébrile,  puis  trois  et 
deux  dans  les  suivants. 

Nous  avouons  ici  notre  peu  de  confiance  dans  ce  moyen  :  mais  Zollic- 
koffer  allait  jusqu'à  ie  préférer  au  sulfate  de  quinine  :  1®  parce  qu’il  ne 
possède  aucune  saveur;  2®  parce  qu'il  peut  être  également  administré 
et  dans  le  paroxysme  et  dans  l’apyrexie  ;  3“  parce  qu’il  est  suffisant 
d’en  donner  de  petites  doses  comme  20  à  30  centigrammes,  deux  ou 
trois  fois  par  jour  ;  4®  parce  que,  introduit  dans  l’estomac,  il  n’excilcni 
oppression  ni  faiblesse;  3®  parce  qu’il  prévient  les  récidives  plus  sûre¬ 
ment  que  le  quinquina;  6®  parce  que,  en  général,  il  dissipe  beaucoup 
plus  promptement  les  accès.  La  formule  dont  il  se  servait  est  la  sui¬ 
vante  :  Hydrocyanate  de  fer  pulvérisé,  sucre  candi  en  poudre,  de  cha¬ 
cun  1  gramme.  Faites  une  poudre  à  prendre  en  trois  fois  dans  le  cou¬ 
rant  de  lu  journée. 

Le  même  auteur  conseillait  le  même  médicament  dans  le  traitement 
de  la  diarrhée  chronique.  Dans  ce  cas,  il  portait  le  bleu  de  Prusse  à 
1  gramme  et  demi  par  jour.  Il  est  bien  possible  que,  dans  les  deux 
cas  que  nous  venons  de  citer,  le  bleu  de  Prusse  n’agisse  que  par  le  fer 
et  par  l’alumine  qu’il  contient. 

Kirckhoff,  d’Anvers,  traitait  l'épilepsie  par  les  émissions  sanguines 
et  en  même  temps  par  le  bleu  de  Prusse,  qu’il  donnait  à  la  dose  de  o  à 
3Ü  centigrammes  par  jour.  Durgnet,  de  Bordeaux,  vante  le  même 
moyen  dans  la  chorée  ;  mais  il  employait  concurremment  les  demi- 
bains  et  les  applications  réfrigérantes  sur  la  tête.  Or,  que  peut-on  con¬ 
clure  de  médications  où  l’hydrocyanate  de  fer  tenait  la  place  proba¬ 
blement  la  moins  iinporlante  ? 


CYANLRE  DE  POTASSIUM. 
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Lo  Cyanurt  de  Potassium  {Cyanurelum 
•poiassiçiÀm]^  KCrj^  hydrûcyamie.  cyonhy^ 
drate  de  potassel^^i  un  sel  blanc^  inodore, 
à  rinstant  même  oii  il  vient  d'être  pré¬ 
paré,  mais  se  décomposant  en  partie  au 
contact  de  Tacide  carbonique  de  l'air^  et 
I  laissant  alors  une  odeur  très-prononcée 
d^amandes  amères;  peu  soluble  dans  Éal- 
cciûl  froid,  soluble  dans  ralcool  bouillanu 
trèS‘Soluble  dans  l'eau  ;  sa  saveur  est 
îrès-âcre,  alcaline  et  amère. 

La  préparation  indiquée  par  le  Codex 
est  la  suivante  : 

Pilez  grossièrement  du  Cyanure  jaune 
de  fer  et  de  potassium  ;  introduîsei-le 
dans  une  cornue  de  grès  que  vous  ne 
renjpïirez  qu7i  moitié.  Placez  cette  cor¬ 
nue  dans  un  très-bon  fourneau  à  réver¬ 
bère  ;  adaptez-y  uti  tube  pour  y  recueil¬ 
lir  les  gaz  ;  cfiauffez  modérément  pour 
cliasser  d’abord  toute  Peau  de  cristalli¬ 
sation;  élevez  ensuite  la  température  par 
degrés,  jusqu'à  déterminer  la  fusion,  qui 
sera  annoncée  par  un  dégagement  de 
gaz*  Soutenez  la  température  de  manière 
à  rendre  ce  dégagtîment  régulier  et  mo¬ 
déré  :  lürsquli  aura  cessé,  angnientez 
progressivement  la  clialeur,  et  maïnle- 
I  jiez-la  irès-élevée  pendant  un  quart 
I  d'heure.  Douchez  tout,  et  laissez  refroi¬ 
dir.  Cassez  b  cornue,  et  enlevez  soi¬ 
gneusement  la  couche  supérieure*  qui 
jorme  une  espèce  d’émail  blanc  bien 
fondu.  Cest  le  Cyanure  de  Potassium 
pur,  qu^il  faut  alors  enfermer  prompte¬ 


ment  dans  un  flacon  bouché  à  Témerï, 

Le  procédé  de  Lîebig  consiste  à  cbauf- 
fer  au  rouge  un  mélange  de  ferrocyanure 
de  potassium  et  de  carbonate  de  potasse 
desséchés* 

Wiggers  prépare  directement  le  Cya¬ 
nure  potassique  en  faisant  passer 
courant  d’acide  cyanlïydrique  à  travers 
une  dissolution  de  potasse  pure  dissoute 
dans  î’alcooL 

Ue  tous  les  procédés,  ce  dernier  est 
celui  qui  donne  le  produit  !e  plus  pur; 
le  procédé  de  Liehig  donne  un  sel  qui 
ne  renferme  pas  2ü  pour  lüO  de  Cyanure 
de  Potassium,  et  qui  peut  servir  seule¬ 
ment  pour  la  dorure  et  l’argenture  ou 
comme  agent  de  réduction.  Qnantau  pro¬ 
cédé  du  Codex,  il  donne  aussi  un  produit 
très-variable,  selon  que  l’on  a  traité  le 
résidu  charbonneux  par  Teau  ou  par  l’al- 
cooL  selon  qu’on  a  chauffé  trop  ou  trop 
peu*  Il  en  résulte  que*  même  lorsque 
ce  sel  est  récemment  préparé,  il  a  une 
composition  très-variable  ;  à  plus  forte 
raison  quand  il  est  ancien,  car,  au  con¬ 
tact  de  l'air,  il  se  transforme  très-facile¬ 
ment  en  carboitate  et  formiate  de  potasse  ; 
aussi  trouve-t-on  dans  les  pharmacies  du 
Cyanure  de  Potassium  qui  ne  .serait  pas 
toxique  à  la  dose  de  plusieurs  grammes* 
tandis  que  le  sel  pur  Test  au  même  titre 
qiie  Tacide  cyanhydrique  luLmftme,  Aussi 
n'hésiteroiis-nous  pas  à  dire  qu’un  pro¬ 
duit  aussi  infidèle  dans  sa  constitution 
doit  être  banni  de  la  thérapeulique,  du 
moins  quant  à  l’usage  interne. 


ACTION  physiologique. 

Le  Cyanure  de  Potassium  ne  doit  pas  ôtre  confondu  avec  le  ferro- 
!  cyanure  de  potasse.  En  effet,  tandis  que  le  premier  est  doué  d’une 
activité  aussi  énergique  que  l’acide  cyanhydrique,  le  second  peut  Être 
pris  à  des  doses  énormes  sans  produire  le  moindre  accident. 

L'action  toxique  du  Cyanure  de  Potassium  est  la  même  que  celle 
de  l’acide  hydrocyanique;  aussi  n’y  insisterons-nous  pas.  Quant  à 
son  action  thérapeutique,  elle  est  encore  la  niêtne  que  celle  de  l’acide 
,  prussique  lorsque  ce  médicament  est  donné  à  l’inlérieur  ;  et  à  ce  titre 
nous  aurions  peu  d’éloges  à  donner  au  Cyanure  de  Potassium;  mais, 
dans  la  thérapeutique  externe,  il  rend  d'assez  grands  services  pour 
mériter  le  premier  rang  parmi  les  préparations  de  cyanogène,  et  une 
place  importante  dans  la  matière  médicale. 
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DR  l’a DMl N IST RATION  RXTÉitlIÎURR  DU  CYANUmî  DR  POTASSIUM. 

Le  Cyanure  <le  Potassium  doit  être  appliqué  sur  la  peau,  recouverte- 
de  son  épidémie  ;  jamais,  ou  presque  jamais,  il  ne  doit  Cire  mis  en  con¬ 
tact  avec  le  derme  démiilé. 

Dans  le  premier  cas,  on  peut  se  servir  de  la  solution  aqueuse,  de  la 
solution  alcoolique  et  de  la  solution  éthérce.  Nous  n’avons  employé 
que  les  deux  premières,  la  quantité  de  Cyanure  de  Potassium  qui  se 
dissout  dans  l’éthcr  nous  ayant  paru  trop  faible;  40  à  50  centigram¬ 
mes  de  Cyanure  de  Potassium  pour  30  grammes  de  liquide  suHlsont 
ordinairement  par  jour;  mais  il  est  quelquefois  nécessaire  de  doubler 
ta  dose  du  véhicule  et  d'augmenter  la  proportion  du  Cyanure  ;  on 
peut  alors  n’employer  que  l'eau,  car  l’alcool  ne  dissout  pas  une  quan¬ 
tité  suflisan  te  de  ce  médicament.  Quelle  que  soit  la  dissolution  dont 
on  fait  usage,  on  doit  avoir  soin  d’en  imbiber  des  compresses  ou  une 
ouate  de  coton,  que  l’on  place  sur  les  parties  malades,  et  que  l’on 
remplace  aussitôt  qu’elles  sont  sèches.  11  faut  aussi,  dans  quelques  cas 
seulement,  prolonger  rusage  de  cette  médication  deux  ou  trois  jours 
après  la  guérison,  si  toutefois  elle  a  été  dilTicileà  obtenir. 

Dans  le  petit  nombre  de  cas  où  nous  avons  appliqué  le  Cyanure  de 
Potassium  sur  le  derme  dénudé,  nous  l’avons  mêlé  ù  parties  égales  de 
cérat,  et  employé  ù  la  dose  de  5  10  centigrammes  au  plus.  Cette 

application  n’a  jamais  été  renouvelée,  ù  cause  de  son  action  caus¬ 
tique. 

DES  EFFETS  IMMÉDIATS  DU  CYANUTUi:  DE  POTASSIUM  APPLIQUÉ  SUR  LA 

l'E.AU. 


'• 


i 


■ 
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Toutes  les  fois  qu’une  solution  de  Hyanure  de  Potassium  est  a[>pli- 
qiiée  sur  une  partie  quelconque  de  la  peau,  elle  produit  un  sentiment 
de  froid  assez  vif,  qui  se  dissipe  aussitôt  que  l’équilibre  de  tempéra¬ 
ture  est  établi  et  que  l’évaporation  cesse  de  se  faire.  .Mais,  une  demi- 
heure  après  le  début  de  l’expérience,  on  éprouve  un  picotement,  une  | 
espèce  de  démangeaison  qui  n’a  rien  de  ilésagréahle,  et  qui  se  prn-  | 
longe  aussi  longtemps  que  dure  le  contact  du  liquide  ;  la  peau  devient  | 
rouge,  surtout  lorsqu’on  se  sert  delà  solution  alcoolique.  Cet  érythème  ! 
disparaît  aussitôt  que  l’on  a  cessé  l’application  du  liquide,  si  toutefois  j 
son  contact  avec  la  peau  n’a  pas  dépassé  vingt-quatre  ou  quarante-lmit  I 
heures;  mais,  lorsque  la  dose  a  été  très-élevée,  que  les  applicalioiis  | 
ont  été  répétées  pendant  cinq  ou  six  jours,  il  peut  survenir  un  éry-  ji 
Ibème,  un  eczéma,  et  môme  des  pblyctèiics.  f 

Indépendamment  de  ces  phénomènes  locaux,  il  peut  s’en  manifes-  il 
1er  de  généraux.  Le  pouls  et  les  inspirations  paraissent  éprouver  un  ^ 
ralentissement  <iue  nous  avons  observé  dans  quelques  circonstances  I 
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<lès  1.1  premifre  dcmMieurequi  suit  rîipplieatioii  du  Cyanure  de  Po¬ 
tassium,  Ce  ralentissement  est  variable  cbez  ceux  (pii  sont  atteints  de 
fiovre,  mais  il  paraît  assez  constant  chez  les  personnes  dont  la  santé 
n’est  point  aUérec.  Des  observations  faites  sur  nous-mêmes  lorsque 
nous  étions  (evéi  et  dans  une  salle  dont  la  tempéralure  était  de  10  ou 
12  degrés,  nous  ont  appris  qu’une  solution  alcoolique  et  saturée  de 
Cyanure  de  Potassium,  appliquée  sur  le  front,  pent  déterminer,  avec 
le  ralentissement  de  la  circulation,  du  froid  dans  diverses  parties  du 
corps,  et  de  la  tendance  au  sommeil.  Ces  phénomènes  n’ont  pu  être 
convenablement  constatés  chez  les  malades,  qui  restent  couchés  pour 
la  plupart,  et  qui  renouvellent  le  liquide  à  des  intervalles  assez  éloi¬ 
gnés,  Lorsque  le  Cyanure  de  Potassium  est  appliqué  sur  le  front, 
quelques  gouttes  peuvent  s’introduire  entre  les  paupières;  leur  con¬ 
tact  avec  la  surface  de  l'œil  fait  éprouver  une  vive  douleur,  surtout 
lorsqu’on  se  sert  de  la  solution  alcoolique;  mais  celte  sensation  dou¬ 
loureuse  dure  à  peine  une  minute,  et  n’est  jamais  suivie  d’aucune 
espèce  d'accident.  Nous  nous  sommes  introduit  5  à  d  gouttes  de  celte 
solution  dans  les  yeux,  et  bien  qu’en  même  temps  nous  eussions  sur 
le  front  des  compresses  imbibées  de  Cyanure  de  Potassium,  nous  n’a¬ 
vons  éprouvé  que  les  modilicalions  décrites  plus  haut;  il  est  à  remar¬ 
quer  pourtant  que  c’est  dans  une  circonstance  semblable  que  nous 
avons  plusieurs  fois  observé  le  ralcnlisscrnent  de  la  circulation. 

Le  Cyanure  de  Potassium  en  poudre,  imr  ou  mélangé  avec  du  cérat, 
produit  une  douleur  extrêmement  vive  lorsqu’il  est  appliipié  sur  le 
derme  dénudé  :  la  sensation  de  brûlure  qu’il  détermine  se  prolonge 
pendant  plusieurs  heures,  et  lorsque,  au  bout  de  ce  temps,  on  exa¬ 
mine  la  plaie,  on  trouve  une  eschare  presque  égale  û  celle  que  pro¬ 
duirait  une  quantité  moindre  de  potasse  caustique.  Ce  sont  là  les 
accidents  qui  nous  ont  empêchés  de  multiplier  nos  expériences  sur  le 
Cyanure  appliqué  de  cette  manière. 


THÉKAPEÜTIQUK. 

nu  CYANURE  DE  POTASSIUM  DISSOUS  DANS  l’aLCOOL  OU  DANS  l/lîAU , 

ET  APPLIQUÉ  sua  LA  TÊTE  DANS  LES  CÉPHALALGIES. 

En  cherchant  à  classer  les  céphalalgies  dans  un  ordre  qui  permît 
d’apprécier  rinlluence  du  Cyanure  de  Potassium,  nous  avons  cru  de¬ 
voir  adopter  une  dislrihulion  fondée  sur  les  symptômes  concomitants, 
quc'lle  que  fût  du  reste  leur  induence  sur  les  céphalalgies  ;  les. phéno¬ 
mènes  remarquables  que  nous  avons  observés  dans  celles  qui  sont 
accompagnées  de  fièvre  nous  ont  engagés  à  les  étudier  à  pan,  et  nous 
a^ons  fait  uii  groupe  des  céphalalgies  api/rétiques ,  (juc  nous  avons 
sous-divisées  suivant  qu’elles  étaient  compliquées  de  gastrahjie,  de 
dérangeinmls  dans  la  rncnslruation,  de  it'ouhle  dans  la  respiration  ,  daiis 
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la^ circulation,  ou  qu’elles  existaient  sans  dérangement  simultané  dans 


•  les  fonctions  des  organes 


Il  est  très-ordinaire  de  voir  des  maux  de  tête  coïncidant  avec  des 
pesanteurs  d’estomac,  un  appétit  désordonné,  de  la  difficulté  dans  les 
digestions  et  des  troubles  dans  les  règles,  qui  sont  ordinairement 
pûles,  moins  abondantes  et  moins  exactement  périodiques.  Dans  les 
céphalalgies  de  ce  genre,  nous  avons  employé  souvent  le  Cyanure  de 
Potassium  ;  dans  la  plupart  des  cas,  ia  guérison  a  été  rapide. 

Les  céphalalgies  qui  se  lient  à  la  suppression  des  règles  sont  moins 
heureusement  modîliées  par  le  Cyanure  de  Potassium  que  celles  dont 
nous  venons  de  parler, 

II  résulte  de  nos  observations  que,  dans  les  céphalalgies  compli¬ 
quées  de  maux  d’estomac,  on  peut  toujours  espérer  du  soulagement, 
mais  que  celui-ci  ne  peut  être  durable  si  les  gastralgies  ne  se  dissipent 
ellcs-inènies  ;  il  est  donc  nécessaire  de  chercher  à  guérir  rafieclion 
gastrique  par  un  traitement  approprié. 

Le  Cyanure  de  Potassium  a  été  plusieurs  fois  mis  en  usage  dans  la 
céphalalgie,  suite  d’exostose  à  la  tête,  et  dépendant  d’une  affection 
syphilitique  générale.  Il  a  exaspéré  le  plus  souvent  les  douleurs  au 
point  de  les  rendre  insupportables. 

Il  est  une  forme  ds  céphalalgiesévidcminent  rhumatismales  ou  gout¬ 
teuses,  qui  ont  cela  de  remarquable,  qu’elles  alternent  souvent  avec 
des  dotdeurs  rhumalismales,  ou  que,  fixées  longtemps  à  la  tête,  elles 
ne  quittent  celte  partie  du  corps  que  pour  sc  porter  sur  quelques 
jointures  ou  ailleurs.  Nous  avons  connu  un  officier  anglais  qui, 
pendant  vingt-cinq  ans,  éprouva,  tous  les  mercredis,  de  quatre  en 
(juatre  semaines,  une  migraine  qui  durait  exactement  onze  heures, 
l.a  migraine  conserva  celte  singulière  et  invariable  périodicité  tant 
que  le  malade  habita  les  Antilles,  Il  revint  en  Europe,  en  1813,  et  de¬ 
puis  lors,  jusqu’en  1820,  la  céplialée  affecta  une  marche  plus  irrégu¬ 
lière  ;  elle  cessa  et  fut  remplacée  par  des  attaques  de  goutte.  Deux 
femmes ,  Tune  âgée  de  vingt-cinq  ans,  l’autre  de  quarante-six,  en¬ 
traient  dans  notre  hôpital;  et  lorsqu’elles  furent  guéries  de  la  pbleg- 
masie  intestinale  qui  les  avait  fait  entrer  h  l’hôpilal,  elles  appelè¬ 
rent  notre  attention  sur  une  céphalalgie  violente  qui  avait  débuté 
longtemps  avant  la  maladie  accidentelle  qu’elles  venaient  d’éprouver, 
et  qui  persistait  avec  la  même  intensité.  Chez  toutes  deux,  l'applica 
tion,  sur  le  front,  de  compresses  imbibées  d’une  solution  de  40  cen- 
tigranimes  de  Cyanure  de  Potassium  dans  00  grammes  d’eau  fit  dispa¬ 
raître  le  mal  de  tôle  au  bout  de  quarante-huit  heures;  mais  une 
douleur  vive  se  manifesta  chez  l’une  dans  l’avant-bras,  chez  l’autre 
dans  l’épaule  gauche  et  les  deux  genoux.  La  douleur  de  l’avant-bras 
fut  combattue  inutilement  par  l’application  du  Cyanure  dePolassiuni 
sur  le  lieu  malade. 

Nous  n’avons  pas  toujours  été  aussi  heureux  dans  le  traitement  des 
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céphalalgies  rhumatismales  que  chez  les  deux  femmes  dont  nous  ve-r 
nons  de  parler  en  dernier  lieu;  nous  avons  échoué  alors  que  nous 
nous  croyions  le  mieux  en  droit  de  compter  sur  la  gtiérison. 

Céphalalgies  pyrétiques.  Nos  observations  nous  ont  démontré  que, 
dans  le  cours  d’une  fièvre  symptomatique,  la  céphalalgie  pouvait  être 
guérie  par  le  Cyanure  de  Potassium,  et  que  la  fièvre  elle-même  était 
modifiée  sous  rinfiuence  de  ce  moyen  :  nous  pensâmes  donc  à  essayer 
ses  effets  dans  les  fièvres  intermittentes,  non  miasmatiques,  accompa¬ 
gnées  de  céphalalgie.  Le  fait  le  plus  curieux  que  nous  ayons  observé 
est  le  suivant  ;  une  jeune  fille  était  atteinte  de  fièvre  intermittente,  si 
toutefois  l’on  peut  donner  ce  nom  à  une  fièvre  quotidienne  irrégu¬ 
lière,  suite  d’une  phthisie  pulmonaire  au  dernier  degré.  La  céphalalgie 
durait  depuis  deux  mois  ;  elle  était  très-douloureuse  et  presque  con¬ 
tinuelle.  On  fil  pendant  quatre  jours  des  applications  avec  une  solu¬ 
tion  aqueuse  de  40  centigrammes  de  Cyanure  de  Potassium  :  au  bout 
d’un  jour  le  mal  de  tête  était  guéri ,  le  frisson  moins  fort  et  moins 
long,  la  chaleur  moins  vive.  Tous  ces  accidents  reparurent  avec  la 
cessation  du  Cyanure  de  Potassium.  Un  tel  accord  entre  le  résultat 
des  observations  que  nous  avons  en  l’occasion  de  faire  sur  les  cépha¬ 
lalgies  pyrétiques  nous  permet  d’espérer  que  le  Cyanure  de  Potassium 
pourra  servir  dans  quelques  formes  de  la  lièvre  intermittente  sympto¬ 
matique. 

Le  docteur  Lombard,  de  Genève,  est  le  premier  qui  ait  eu  l’idée 
d’employer  topiqiiement  une  solution  de  Cyanure  de  Potassium  dans 
le  traitement  des  névralgies  de  la  face.  11  a  lu,  à  l’Académie  de  méde¬ 
cine,  eu  1831,  un  mémoire  sur  ce  sujet;  mais  rauteur,  abusé  par  scs 
premiers  succès,  u  peut-être  attaché  trop  d’importance  à  l’action  séda¬ 
tive  de  ce  médicament  sur  la  maladie  qui  nous  occupe. 


APPLICATION  DU  CYANURR  DE  POTASSIUM  SUR  LE  DEUME  DÉNUDÉ. 


Le  Cyanure  de  Potassium,  appliqué  sur  le  derme  dénudé,  a  été 
employé  chez  trois  femmes.  L’une  d’elles  était  phthisique  à  un 
degré  assez  avancé;  elle  avait  une  douleur  intermittente  qui  parais¬ 
sait  siéger  dans  les  nerfs  lombaires,  et  que  l’on  n’avait  pu  soulager 
que  momentanemeut  par  un  sel  de  morphine  appliqué  sur  le  vésica¬ 
toire.  Le  Cyanure  de  Potassium  produisit  le  même  effet. 

La  seconde  avait  un  rhumatisme  chronique  occupant  plusieurs  arli- 
Culalions.  Les  douches  de  vapeur,  le  chlorhydrate  de  morphine  sur 
les  vésicatoires,  avaient  été  employés  avec  quelque  succès;  â  la  suite 
de  l’application  du  Cyanure  de  Potassium,  ramélioration  fut  pro¬ 
gressive  comme  auparavant,  sans  qu’il  fût  possible  d’apprécier  si  la 
marche  avait  été  plus  lente  ou  plus  rapide. 

Dans  le  troisième  cas,  il  produisit  une  guérison  étonnante  par  sa 
promptitude  :  une  femme  de  quarautc-six  ans  avait  depuis  huit  jours 
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une  sciatique  très- douloureuse,  qui  s’étendait  depuis  la  sortie  du 
ncrl'  jus(|u'à  la  partie  externe  du  pied,  rendait  lu  inarche  extrôme- 
inont  pénible,  et  ne  permettait  aucun  sommeil  à  la  malade.  Deux 
vésicatoires  ammoniacaux,  d’une  surface  égale  à  celle  d’une  pièce 
de  cinquante  centimes,  furent  mis,  l’un  à  la  partie  externe  et 
uiüj'enne  du  tarse  droit,  l’autre  au-dessus  de  la  malléole  correspon- 
<iante  :  le  premier  fut  recouvert  de  5  ceiiligrammes  de  Cyanure  de 
Potassium  ;  le  lendemain,  le  mollet  seul  était  douloureux;  le  deuxième 
vésicatoire  fut  pansé  comme  le  premier  l'avait  été  la  veille  :  dans 
la  journée,  toute  douleur  disparut,  les  mouvements  redevinrent 
libres,  et  la  guérison  fut  complète  après  trente-six  heures  de  Irai- 
temeriL 

Ce  succès  était  propre  à  encourager;  mais  la  possibilité  de  rem- 
])lacer  par  d’autres  moyens  un  médicament  si  douloureux,  et  dont 
rappUcalion  est  toujours  suivie  d’uue  eschare,  nous  a  empêchés  de 
répéter  nos  essais. 

En  résumé,  il  résulte  des  faits  que  nous  avons  cités  et  des  compa¬ 
raisons  établies  entre  eux,  que  les  céphalalgies  apyrétiques  coïncidant 
avec  des  gastralgies  sont  soulagées  momeulanéinciil,  et  qu’elles 
peuvent  être  guéries  d'une  manière  durable,  sî  la  gastralgie  l’est 
elle-même;  (pie  l’on  peut  également  compter  sur  la  guérison  iorst[ue 
la  douleur  de  tête,  suite  d’une  suppression  des  règles,  survit  à  sa 
propre  cause;  que,  dans  tous  les  cas  où  elle  dépend  d'une  allée  Lion 
du  emur,  léjn  ne  peut  espérer  qu'un  succès  momentané,  si  la  maladie 
primitive  reste  toujours  la  môme;  que  prohahlemeiit  le  Cyanure  de 
Potassium  est  nuisible  dans  les  céjilialalgies  suites  d’exusloses  syphi- 
liliqiies  ;  enliii  que  celles  qui  aecompaguenl  les  lièvres  peuvent  être 
le  plus  souvent  soulagées  par  cette  médication,  qui  paraît  agir  quel¬ 
quefois  sur  la  lièvre  üllc-nièine.  Un  médicament  qui  compte  autant 
de  succès  lorsqu'il  est  convenablemciU  appliqué,  doit  prendre  rang 
parmi  les  moyens  habituels  que  la  médecine  met  en  usage;  une  seule 
chose  pourrait  l'empêcher  de  prendre  l’extension  convenable,  c’est 
qu’il  s’altère  au  bout  de  deux  ou  trois  mois. 


MUm;  n'.VLiJIINlSTKATIOX  ET  DOSES. 

Pour  l’usage  externe,  le  Cvanure  de  Potassium  se  prescrit  en  une 
solution  dans  de  l'eau  distillée  froide,  à  la  dose  de  30  cenligTammes  à 
iî  grammes  pour  30  grammes  d’eau  ou  pure  ou  alcoolisée.  Ou  eu  im¬ 
bibe  une  compresse  jilice  en  jdusieurs  doubles,  que  l’on  applique  sur 
la  partie  douloureuse;  le  tout  est  recouvert  d'uii  bandeau  de  taü’elas 
ciré,  pour  empêcher  l’évapo ration. 

A  rintérieur,  il  se  donne  dans  une  potion,  à  la  dose  de  1  à  5  Centi¬ 
grammes  dans  les  vingt-quatre  heures,  La  potion  devra  être  prise  par 
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cnîllrrée  à  bouche  d’iieure  en  lieiire.  Il  serait  imprudent  de  con> 
menccr  par  la  dose  de  o  centigrammes. 


I 

i 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


i 


Le  Cyanure  île  Sfrrcare  {Cyanureium 
hytlrargyricum)^  eyndure  me^cu- 

rtf/ue^  prus!iîa/e  rie  mr retins  est  un  se! 
ïiiGüIore,  crîstaJlJsé  en  prismes  rlioinboi- 
daux*  Sa  saveur  est  acre  et  métallique. 
Peu  soluble  dans  Talcool,  très-soluble 
dans  Peau, 

On  le  prépare  de  la  manière  suivante  : 
Cyr’iniire  double  de  fer  li^'draté-  4  part* 
Pioxyde  de  mercure*  ****....*-  îl  “ 
Eau  distillée***** . .  4t>  — 


On  porpbyrise  Toxyde  de  mercure  et  le 
bleu  de  Prusse  :  oti  les  fait  boiiinir  dans 
une  capsule  de  porcelaine  avec  les  4Ü  par- 
lies  d  eau*  Quand  la  matière  a  |ms  une 
couleur  d’un  brun  clair,  on  filtre  et  l'on 
fait  bouillir  le  résidu  pondant  quelques 
instants  avec  une  nouvelle  quantité  d'eau  ; 
on  filtre  encore,  on  évapore  les  liqueurs 
et  Ton  fait  cristalliser. 

Ce  sel  correspond  au  bioxyde.  On  ne 
connaît  pas  de  protocyanure. 


Tin:ilAPEUTIOUE. 


Coullon  regarde  1<>  Cyanure  de  Mercure  comme  aussi  énergîriue- 
ment  toxique  que  l’acide  prussique  médicinal;  mais  Ittner,  sans  nier 
cette  action  vénéneuse,  ne  la  croit  pourtant  pus  aussi  puissante  que 
la  prétendu  Coullon. 

Mendoza  et  Salamanca,  médecins  espagnols,  le  regardent  comme 
le  plus  puissant  anlisyphililiijue.  Déjà  Chaiissier  et  llorii  lui  avaient 
reconnu  les  mêmes  propriétés  thérapeutiques  qu’aux  autres  prépa¬ 
rations  mercurielles,  sans  lui  en  accorder  pourtant  de  plus  spéciales. 
Au  contraire,  Cullerier  et  Bard,  qui  pratiquaient  à  rhôpital  des 
vénériens  de  Paris,  et  dont  l’expérience  a  nue  grande  valeur  ,  pen¬ 
saient  que  le  Cyanure  de  Mercure  est  uu  agent  iiilidèle  et  peu  actif. 

En  résumé,  lorsque,  parmi  les  préparations  mercurieilcs,  il  en  est 
tant  sur  lesquelles  nous  pouvons  compter  comme  antisyphililiques, 
pourquoi  recourir  à  un  moyen  qui  peut  être  si  dangereux? 

Thompson,  que  nous  avons  vu  préconiser  l’acide  cyanhydrique 
en  lotions  dans  le  traitement  des  maladies  cutanées,  conseille  aussi, 
dans  les  mêmes  circonstances,  une  solution  de  Cyanure  de  Mercure. 


MODE  D  ADMINISTRATION  ET  DOSES. 

■ 

On  le  donne  soit  en  solulion  dans  un  véhicule  gommeux,  soit  en 
poudre  ou  en  pilules.  La  l'onmile  du  docteur  Mendoza  était  la  sui¬ 
vante  :  Cyanure  de  Mercure,  de  *40  à  60  centigrammes  ;  lamlantiin 
de  Sydenham,  de  4  à  K  grammes  ;  eau  distillée,  otH)  grammes.  En 
prendre  malin  et  soir  une  cuillerée  abouche  clans  un  verre  de  tisane. 
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CYANLRIIj  de  Z1X(j  (cYANUniCTUM  zyncicum),  Zyi  Cy, 


Enfin,  nous  dirons  deux  mots  du  Cyanure  de  Zinc,  iiui  est  Idanc, 
insolulde,  et  qui  se  prépare  en  yersant  une  solution  dliydroc3'anate 
de  potasse  dans  une  solution  de  sulfate  de  zinc,  exempt  de  fer,  car 
il  se  formerait  du  bleu  de  Prusse,  puis  en  en  recueillant  et  séchant  le 
précipité. 

Ce  Cyanure  est  fort  délétère,  d’après  les  expériences  de  Coullon. 

Hufeland  le  regarde  comme  un  des  plus  puissants  antispasmodi¬ 
ques;  il  l’a  donné  dans  des  cas  d’épilepsie,  de  gastralgie,  d’hystérie, 
à  la  dose  de  5  à  20  centigrammes  deux  fois  par  jour.  Cette  dose  nous 
parait  considérable. 

Il  y  a  peu  d’années,  le  docteur  Henning  a  pensé  qu’il  devait  être 
conseillé  dans  tous  les  cas  pUilôt  que  l’acide  cyanliydrique,  dont  il  a 
toutes  les  propriétés.  II  le  croit  surtout  vermicide,  et  pour  détruire 
les  vers  intestinaux,  il  le  prescrit  aux  enfants  à  la  dose  de  5  centi¬ 
grammes,  mêlé  avec  de  la  racine  de  jalap. 

Le  Cyanure  de  Zinc  se  donne  en  poudre,  mêlé  à  du  sucre  ou  h  d'au¬ 
tres  substances;  ou  bien  en  pilules,  ou  dans  quelque  électuaire. 


VEGETAUX  OUI  CONÏIEN.NEINT  DU 

OU  DANS  LESQUELS  IL  s'eN  FORME. 

Un  certain  nombre  de  végétaux  fournissent  de  l’acide  cyanhy¬ 
drique,  soit  qu'ils  le  contiennent  tout  formé,  soit  qu’ils  renferment 
seulement  les  principes  dont  la  réaction  réciproque  doit  lui  donner 
naissance. 

L’acide  cj'anhydricjue,  dans  ces  circonstances,  accompagne  une 
huile  volatile  qui  offre  Todeur  exhalée  des  feuilles  de  laurier-cerise 
ou  des  fleurs  d’aubépine,  par  exemple.  C’est,  en  effet,  dans  la  fa¬ 
mille  des  Rosacées  qu’on  rencontre  surtout  les  produits  qui  nous 
occupent. 

L'eau  de  noyau  elle  kirschenwasser  leur  doivent  Tarome  qui  lesfait 
rechercher.  Mais,  outre  les  amandes  des  abricots  et  des  merises,  celles 
des  divers  cerisiers,  des  pruniers,  du  pêcher,  etc.,  donneraient  éga¬ 
lement  de  l’acide  prussique,  et  cette  essence  particulière  est  connue 
sous  le  nom  d’/tuile  eèseniielle  d'amandes  amères,  parce  qu’on.  la  relire 
des  fruits  de  Vamygdatus  atyiara. 

Dans  tous  ces  cas,  une  fermentation  préalable  est  nécessaire; 
ailleurs  ces  principes  préexistent.  Les  feuilles  du  laurîer-cerise,  du 
merisier  à  grappes,  les  feuilles  et  les  fleurs  du  pêcher  présentent  déjà 
sur  l’arbre  Todeur  caractéristique  qui  ne  se  développe  que  dans  cer- 
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taines  conditions  pour  les  amandes  des  divers  fruits  déjà  cités  plus 
haut. 

Il  est  probable  que  les  fleurs  de  beaucoup  d’autres  rosacées  et  mémo 
de  quelques  espèces  appartenant  à  d’autres  familles,  comme  le  lau¬ 
rier-rose,  doivent  également  leur  odeur  à  l’acide  cyanhydrique  et  à 
l’essence  dite  à'amandes  amères  qu’elles  recèlent. 

Comme  type  d’action  des  amandes,  nous  prendrons  les  fruits  de 
Vam^gdalus  amara. 

Comme  type  d’action  des  feuilles,  nous  choisirons  celles  du  prunus 
lauro-cerasus  (laurier-cerise). 

AMANDES  AMÈRES. 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


Les  Amandes  amères  sont  le  fruit  do 
ramygdaifti'  communis  (L. )  ,  variété 
amarii.  Famille  naturelle  des  Rosacées, 
section  des  A/nygdalées, 

Caractères  gétténqnes.  Les  mômes  que 
ceux  des  drupacées*  à  cela  près  que  Jes 
fruits  sont  rccouvflrts  d’une  pellïcuie  to- 
menteuse  ayant  la  chair  peu  épaisse  et 
presque  sèche^  et  le  noyau  creusé  d'un 
grand  nombre  de  sillons  irréj'uliers. 

Caracières  spécifiques.  Arbres  de  8  è 
10  mètres  de  hauteur,  ramc^aux  dressés, 
d"un  vert  clair,  et  irès-lisses;  feuilles  al¬ 
ternes,  lancéolées,  dentées  en  scie*  Fleurs 
très-grandes,  cxtra-axillaîres^  au  nombre 
de  deux  ou  trois  au-dessus  de  chaque 
faisceau  de  reiiilles;  calice  tubuleux,  rou¬ 
geâtre  à  Texiérieur;  limbeà  cinti  divisions 
étacées  ;  corolle  peniapéiale.  Pistils  au 
nombre  de  deux  dans  chaque  fleur  ; 
ovaire  globuleux,  un  peu  comprimé  d'a¬ 
vant  en  arrière.  Le  fruit  est  une  drupe 
verte,  ovoïde,  allongée^  compriraéei  ter¬ 
minée  en  pointe  à  son  sommcL 
L’analyse  des  Amandes  douces  a  donné 
à  Boulîay  : 

Eau,  ;  pellicule,  r>;  liuile,  Si  ;  albu¬ 
mine,  25  î  sucre  liquide,  y  ;  gomme*  3; 
tissu  végétal,  4  :  perle  et  acide,  0,5. 

Les  Amandes  amères  contiennent  les 
mêmes  principes  que  les  Amandes  dnucoîs, 
et  en  outre  une  matière  Jaunâtre  appelée 
amijf/didine^  et  une  résine  jaune  âcre- 
Les  préparations  diverses  d’ A  mandes 
amères  contiennent  de  l'acide  cyanliydri- 
qae  ou  une  huile  volatile  j  mais  ces  deux 
derniers  principes  n’üiïstent  p  is  natureU 
lement  dans  la  graine  i  ils  ne  se  dévelop¬ 
pent  qu'au  coniact  de  reaii. 

Ils  résultent  de  la  réaction  de  l'albu¬ 
mine  des  Amandes  (nommée  aussi  ernut* 
sine  J  ou  mieux  syrifipta^e)  sur  la  matière 
cristalline  contenue  dans  celle-ci,  et  qui 
a  reçu  le  nom  é\m\ygdn/ine,  Gette  réac- 
lion*  ainsi  que  nous  Savons  dit,  ne  peut 
s'opérer  qu’avec  l’intermédiaire  de  Teau. 


Il  se  forme  non-seutement  de  l’essence, 
mais  encore  de  l'acide  prussîque^  de  l'a¬ 
cide  formique  et  du  sucre* 

L'huile  volatile  mandes  amères  est* 
comme  celle  du  laurier-cerise,  incolore* 
d’une  saveur  amère  et  brûlante,  d'une 
odeur  qui  rappelle  celle  de  l’acide  cyan¬ 
hydrique. 

Pour  la  préparer,  on  prend  les  tour¬ 
teaux  d* A  mandes  amères  récemment  ex¬ 
primés  ;  on  les  pulvérise  et  on  en  fait 
une  pâte  liquide  avec  de  Teau  froide* 

On  laisse  macérer  pendant  vingt-quaîre 
heures  dans  la  cueurbite  d'un  alambic  î 
puis*  pour  procéder  à  la  distLllation,  ou 
fait  arriver  au  fond  de  la  cueurbite  un  jet* 
de  vapeur  d’eau,  et  l’on  continue  tant  que 
le  produit  de  la  distillation  conserve  une 
odeur  très-pénétrante  d'acide  cyanhy¬ 
drique* 

Veau  dà'tiiiée  ft Amandes  amères  s’ob¬ 
tient  de  la  manière  suivante  :  On  pulvé¬ 
rise  et  on  mêle  â  l’eau  froide  un  tourteau 
d’Ainatides  amères  récemment  fourni;  oit 
laisse  macérer  pendant  vingt-quatre  lieu- 
rcs,  et  Ton  distille  comme  pour  obtenir 
l’huile  essentielle^  si  ce  n’est  que  vous 
reiîreî  d'eau  distillée  un  poids  égal  à  ce* 
lui  du  tourteau  employé* 

Cette  eau  contient  une  grande  propor¬ 
tion  d'huile  essentielle  en  excès  que  I  on 
sépare  par  la  liltrarioo.  Cette  ïjrécautîoîî 
est  indispensable,  autrement  Tusage  de 
l’eau  distillée,  ainsi  chargée  d’huile  es- 
seniieUe,  pourrait  faire  courir  aux  ma¬ 
lades  les  plus  grands  dangers. 

L'eau  dîstilléo  d  Amandes  amères, 
cominti  celle  du  laus  ier-cerise,  s’altère 
avec  facilité,  quehiue  précaution  que  l'un 
prenne  d'ailleurs  jiour  la  conserver;  Tes- 
sence  se  iransforme  en  acide  benjîOiqii*^  ; 
aussi  convient-il  de  la  renouveler  sou¬ 
vent*  ou  bien  de  lui  sub,slîuier  la  mixture 
de  Liebig  et  Wœhler.  Cette  mixture  est 
ainsi  composée  ; 
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Amandes  douces,  *<*.*.*  1  gramme. 

il.ütba  •■■■■,  !• 

Atiiygdaline  .  * _ _  _ _  8  — 

Faites  avec  les  Amandes  et  Feau  une 
émulsion  dans  laquelle  vous  ferez  dis¬ 
soudre  ramygdaline.  Cette  mixture  con- 
tiendra  5  centigrammes  d'acide  cyanliy- 
drique  anhydre,  et  Iri  à  LO  centigrammes 
d'hiiîîe  essentielle  d’ A  mandes  amères. 

Unnn/gritilifi^  est  une  matière  blanche 
eristallinet  dont  la  saveur,  d’abord  sucrée, 
rappelle  bientôt  celle  des  Amandes  amè¬ 
res,  Elle  est  soluble  dans  Feau  et  dans 
Falcool  chaud.  Elle  cristallise  par  le  re¬ 
froidissement.  Pour  la  préparer,  on  traite 
à  deux  reprises  le  tourteau  demandes 
amères  par  Falcool  L  (bïgrés  centigra¬ 
des.  On  passe  ü  travers  un  linge  et  on 
presse  le  résidu,  Oti  cUaufTe  le  liquide 
exprimé,  et  Fon  filtre.  Au  bout  de  quel* 
qiies  jours,  i'aniygdaline  est  cristallisée. 
On  distille  Feau  mère  au  sixième  de  son 
volume,  et  on  la  mélange  avec  de  Fétber, 
qui  précipite  Famygdaline?  on  la  recueille 
et  on  la  comprime  entre  deux  papiers  sans 
colle,  pour  la  débarrasser  d’une  grande 
partie  de  Fhuile  grasse;  on  la  lave  à  Fé- 
tber,  et  on  la  fait  redissoudre  dans  Fai- 
cool  bouillant,  d"oü  elle  se  dépose,  cristal¬ 
lisée  par  le  refroidîssemeut  (Soubeiran), 

On  comprend  maintenant  qu'en  se 
servant  de  Uamygdalïne,  suivant  Findi- 
cation  donnée  i)lus  haut  par  Liebig  et 
A\  œliler,  on  aura  toujours  une  prépara¬ 
tion  identique  ;  on  pourra  calculer  les 
quantités  d’acide  cyanhydrique  et  d'ijuîle 
essentielle  demandes  amères  qui  se  for- 
mfMit  par  k  réaction  de  Fémulsine  et  de 
•  Feau  sur  Famygdaline  ;  tandis  que  les 
eau.K  distillées  de  laurier-cerise  et  d'A¬ 


mandes  amères  s'altèrent  toujours,  ainsi 
que  nous  le  disions  plus  haut,  malgré  les 
précautions  que  Fon  prend  pour  les  con¬ 
server, 

LqU  d" Amandes  amères* 

Amandes  douces^  Amandes  amères  ;  de 
chaque  . .  4^0  grammes. 

Eau  de  rivière - - - -  LOO  — 

Sucre C'Û  1^^— 

Faites  une  émulsion  à  prendre  dans 
les  vingt- quatre  heures,  par  quart  de 
verre . 

Cette  émulsion  est  la  plus  simple^  la 
moins  coûteuse  et  la  plus  sure  do  toutes 
les  pré  parai  ions  d' Amandes  amères. 
L’huile  essentielle  et  Facide  cyanhydri¬ 
que  qui  se  forment  au  contact  de  Teau 
u'ont  pas  le  temps  de  s'altérer  et  jouis- 
sent  de  toute  leur  énergie  ç  aii!«5Î  avons- 
nous  riiahitiHÎe  de  prescrire  cette  pré¬ 
paration  au  lien  d’eau  distillée  do 
laurier-cerise  ou  d' Amandes  amères. 

Cataplasme  et  Amandes  amh'es^ 

Pr.  ;  Poudre  de  tourteau  d'Amandes 

amères  . . .  q  v  . 

Eau  tiède {35  degrés  environ;*  q .  v, 

Délayeîs  le  tourteau  dans  Feau,  de  ma¬ 
nière  S  en  faire  une  pâte  molle  que  Fon 
placera  entre  deux  linges  fins  ou  de  la 
mousseline. 

On  applique  le  cataplasme  sur  le  front 
contre  les  céphalalgies,  la  migraine,  sur 
les  points  douloureux  dans  les  névralgies, 
sur  les  points  engorgés  dans  les  adéniLes 
douloureuses  (D'  Reveil), 


ACTION  physiologique  DES  AMAN  UES  AMERES, 

Les  propriétés  toxiques  des  Amandes  amères  étaient  connues  des  an¬ 
ciens.  Dioscorîde  {Mat,  méd.,  liv,  1,  nt>)  rappoiTc  qif elles  donnent 
la  mort  aux  renards*  Wcpfer,  à  une  époque  plus  rapprochée  de  nous, 
lit,  sur  cette  substance,  dTntéressantes  expériences,  qui  lurent  répé¬ 
tées  par  nu  grand  nombre  d’auteurs  ;  mais^  de  nos  jours,  les  travaux 
de  Hi  üdie  ,  Cotillon  ,  Villernié  ^  Orûla,  Christison  ,  n’onl  presque 
1  ien  laissé  à  désirer  sur  ITiistoire  toxicologique  des  Amaudes  amères. 

Une  petite  quantité  d'Amandes  amères  peut  produire  des  ell'els 
toxiques,  et  Christison  rapporte  que  le  docteur  Grégoîy  ne  pouvait 
manger  la  moindre  quantité  de  ces  fruits  sans  éprouver  les  effets  d’im 
vérilable empoisonnement,  auxquels  succédait  une  éruption  semblable 
à  celle  de  l\uTicaire*  Chaque  année  nous  voyons  arriver  des  accidents 
causés  par  Uemploi  des  Amandes  amères  dans  les  pâtisseries  ou  dans 
les  honhons,  et  Vircy  (Joivmal  de  p/ta?'maciey  t.  II,  p*  50 i)  parle 
des  accidents  que  produisent  souvent  les  macarons,  dans  la  coniposi- 
lion  desciuels  cnlreut  beaucoup  d’Amandes  amères. 
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Orfila  a  fait  périr  un  chien  en  lui  faisant  avaler  vingt  Aniandes^ 
{Tox\eQlo(jie^  t.  II,  p.  179)  ;  Wepfei'  a  tué  un  chat  en  lui  donnant 
4  grammes  d’Amandes  pilées  {Cicutœ  aqnatkœ  hhtoria  et  noxœ,  p.  241). 
Les  fîphémérides  des  curieux  de  la  nature  et  divers  recueils  rapportent 
un  grand  nombre  de  faits  semblables.  On  lit  dans  la  Diblioihèciue  ger¬ 
manique  qu’un  naturaliste  prit  120  grammes  d’A  inan  des  amères,  et 
qu'il  éprouva  tous  les  edets  d’un  empoisonnement  auquel  il  eût  suc* 
combé  s’il  n’eùt  pas  clé  secouru  fi  temps.  Le  même  recueil  rapporte 
l’histoire  de  trois  enfants  qui  en  mangèrent  une  assez  grande  quantité, 
et  qui  éprouvèrent  de  graves  accidents.  Coullon  {Recherches  sur  Cacule 
hydrocyanique)  cite  des  faits  assez  nombreux,  desquels  il  résulte  que 
des  quantités  notables  d’Amandes  amères  ont  déterminé  chez  l’homme 
des  accidents  graves  que  le  vomissement  seul  a  dissipés  ;  et  le  docteur 
Kennedy  {London  med,  and phtjs.  Journ,,  t.  LYlt,  p.  laO)  a  vu  mourir 
un  homme  qui  avait  mangé  une  grande  quantité  d’Amandes  amères. 
Wepfer  {loc.  ci(.)  fait  observer  que  rempoisonnement  est  beau¬ 
coup  plus  actif  si  l’on  ne  dépouille  pas  les  Amandes  de  leur  enveloppe. 

Les  eil'ets  délétères  de  riiuile  essentielle  d’Amaïules  amères  sont 
beaucoup  plus  sensibles.  Davies  les  avait  signalés  depuis  longtemps  ; 
et  il  avait  fait  périr  un  serin  en  deux  minutes  en  lui  déposant  dans  le 
bec  une  goutte  de  cette  huile.  La  môme  quantité,  mise  dans  la  bouche 
d’une  grenouille,  causa  immédiatement  des  accidents  nerveux  fort 
graves,  et  ce  reptile  n’échappa  à  la  mort  qu'en  se  plongeant  dans  reau, 
Sœminering  fils  a  répété  ces  expériences,  et  a  obtenu  les  mêmes  résul- 
{Journal  de  phar.,  1. 111,  p,  :J44). 

Des  accidents  sont  souvent  causés  en  Angleterre  par  l’emploi  de 
l'huile  essentielle  d'Amandes  amères,  que  l’on  vend  dans  le  conimeroe 
et  chez  tous  les  droguistes  sous  le  nom  û'huile  de  noyaux  dépêché 
(Christîson,  On  poisons ^  p.  680).  Nous  lisons  dans  les  Transactions  phi- 
iosophiqueSf  aimée  181  i,  p.  183,  que  Brodie,  faisant  des  expériences 
sur  ce  poison,  en  mit  une  petite  quantité  sur  sa  langue,  et  qu’il 
éprouva  des  accidents  nerveux  assez  graves  ;  et  MertzdorJf  [Journal 
compléui.,  t.  XVII,  p.  306)  a  rapporté  avec  des  détails  fort  curieux  Phis- 
loire  d’une  hypochondriaque  qui  prit  8  grammes  d’huile  essentielle, 
et  périt  en  une  demi-heure. 

Villermé,  essayant  le  mode  d’action  des  deux  principes  de  VhuUe 
essentielle  d’.\ mandes  amères,  reconnut  que  la  portion  incrîslal- 
lisahle  était  douée  de  propriétés  vénéneuses  exlrûmernent  actives, 
tandis  que  l’autre  était  tout  à  fait  innocente.  Une  gouttelette  de  la 
première  fil  périr  un  moineau  en  vingt- cinq  secondes,  et  un  cahiai 
dans  l’espace  de  dix-huit  minutes  {Journal  de  pharmacie^  t.  A'ill, 
p.  301). 

Il  est  assez  remarquable  que  l’huile  fixe  extraite  par  expression  de 
Amandes  amères  n’ait,  le  plus  souvent,  aucune  des  propriétés  véné¬ 
neuses  du  fruit.  Celte  observation  avait  été  déjà  faite  par  Murray 
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(Apparat,  médicam.^  t.  III,  p.  259),  et  cet  auteur  prétendait  qu'on  I 
pouvait  prescrire  indifféremment  î'hnilc  d’Amandes  amères  ou  celle  I 
(pie  l’on  tirait  des  Amandes  douces.  Cette  assertion  de  Murray  se  I 
trouve  répétée  par  la  plupart  des  écrivains  qui  se  sont  occupés  de  ma-  I 
lière  médicale.  Cependant  Coullon  raconte  qu’une  femme  fit  prendre  I 
à  son  fils,  âgé  de  quatre  ans,  l’huile  exprimée  d’une  poignée  d’A-  I 
mandes  amères  ;  c’était  dans  le  but  de  tuer  des  vers  intestinaux.  L’en-  I 
lant  fut  immédiatement  saisi  de  coliques,  de  convulsions,  et  périt  au  | 
bout  de  deux  heures  {loc.  «V.,  p.  60).  11  était  d'un  haut  intérêt  de  re-  I 
chercher  les  causes  qui  avaient  pu  infiuer  à  ce  point  sur  les  résultats  | 
contradictoires  obtenus  par  Murray  et  par  Coullon.  Les  travaux  de 
Robiquet  et  Boutron-Charlard  ont  rendu  compte  de  cette  diJîérence. 
(Voyez  la  matière  médicale). 

^'eau  distillée  d'Amandes  amères  a  une  activité  considérable  qu’elle  j 
doit  à  l’huile  essentielle  qu’elle  tient  en  dissolution.  | 

Le  tourteau  qui  reste  lorsqu’on  a  exprimé  l’huile  fixe  des  Amandes  | 
amères  est  extrêmement  vénéneux,  parce  qu’il  contient  encore  tous 
les  principes  nécessaires  à  la  formation  de  riuiile  essentielle,  et  on 
peut  lire  dans  les  E phéinêrides  des  curieux  de  lanature  (déc.  1,  ann.  8, 
p.  184)  que  plusieurs  poules  périrent  pour  avoir  mangé  de  ce  résidu. 

Le  cataplasme  d'Amandes  amères,  dont  nous  avons  indiqué  la  pré-  | 
paralion  plus  haut,  est  un  médicament  actif,  qui  n’a  pas  les  inconvé-  t 
nients  du  cyanure  de  potassium  que  nous  avons  signalés.  Quelques  I 
instants  après  son  application,  on  sent  sur  la  partie  une  légère  cha~  I 
leur  suivie  de  démangeaisons  supportables,  qui  disparaissent  bientôt,  | 
et,  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas,  la  douleur  disparaît  et  les  ma-  | 
lades  retrouvent  le  sommeil  dont  ils  étaient  privés.  | 

Reveil,  qui  a  conseillé  ce  cataplasme,  assure  que  son  application,  | 
même  longtemps  prolongée,  est  sans  aucun  inconvénient.  i 

SYMPTÔMES  DE  l’eMPOISONNEMENT  PAR  LES  AMAKDES  AMÈRES.  | 

Les  symptômes  de  l’empoisonnement  par  les  Amandes  amères  sont 
les  mêmes,  soit  que  le  fruit  ait  été  pris  en  substance,  soit  (jue  l’huile 
essentielle  ait  été  seule  Ingérée,  ou  pure,  ou  mêlée  avec  d’autres  élé¬ 
ments. 

Les  expériences  sur  les  animaux  ont  donné  presque  toutes  des  ré¬ 
sultats  analogues.  Peu  après  l’ingestion  du  poison,  des  convulsions 
se  manifestent,  qui  prennent  quelquefois  le  caractère  tétanique,  et 
s'accompagnent  souvent  de  cris  et  d’autres  signes  de  douleur.  En  même 
temps,  les  mouvements  de  la  circulation  et  de  la  respiration  sont  ac¬ 
célérés  ;  mais,  après  une  période  de  temps  qui  varie  depuis  quelques  , 
secondes  jusqu’à  dix  minutes,  une  demi-heure  et  même  davantage,  ; 
suivant  la  dose  de  l’agent  vénéneux,  des  phénomènes  de  prostration 
remplacent  les  mouvements  convulsifs  qui  s’élaient  d’abord  déve- 
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oppés;  les  animaux  ne  peuvent  se  soutenir,  la  paralysie  fait  de 
apides  progrès;  les  mouvements  du  coeur  et  de  la  respiration  se 
alenlissent,  un  calme  profond  survient,  et  l’animal  meurt  sans  con- 
ulsions. 

Mais,  quand  la  dose  est  considérable,  la  mort  arrive  dans  Vespaoc 
Tune  ou  deux  minutes:  une  secousse  convulsive,  violente,  suivie  ini- 
nédiatement  d’une  complète  résolution,  et  quelques  instants  plus 
ard,  la  cessation  des  fonctions  de  la  vie  organique,  tels  sont  les  seuls 
diénomènes  appréciables  pendant  cette  scène  rapide- 

Les  symptômes  observés  cliez  riiomme  par  Coullon,  Mertzdorff, 
(cnnedy,  ne  dilfèrent  que  peu  de  ceux  que  nous  venons  de  signaler. 
Toutefois,  les  vomissements  se  montrent  assez  souvent,  circonstance 
avorable  à  laquelle  bien  des  personnes  ont  dû  leur  salut  ;  il  n'esl  pas 
■are  non  plus  d’observer  des  coliques,  de  la  diarrhée  et  du  météorisme. 
Les  convulsions  sont  eu  général  beaucoup  plus  rares  chez  l’homme  que 
îhez  les  animaux,  et  c’est  une  observation  que  nous  avons  eu  souvent 
, 'occasion  de  faire  pour  presque  tous  les  poisons  narcotiques  ou  nar- 
:olîco-âcres. 

Ces  symptômes,  sur  lesquels  nous  ne  nous  sommes  presque  pas  ar- 
.’ètés,  sont  tout  à  fait  les  mêmes  que  ceux  de  l’empoisonnement  par 
i’acide  cyanhydrique,  parles  amandes  de  la  pêche,  des  cerises,  etc., 
par  le  laurier-cerise,  en  un  mot  par  toutes  les  substances  végétales 
i^ui,  au  contact  de  l’eau,  produisent  une  grande  quanlilc  d’acide  prus- 
sique.  C’est,  en  etlel,  par  l’acide  cyanhydrique  principalement  que  les 
Amandes  amères  sont  aussi  activement  délétères,  et  on  le  conçoit  ai¬ 
sément  si  l’on  songe  que,  suivant  Kriiger  de  Uostock,  les  Amandes 
amères  peuvent  donner  un  96*  de  leur  poids  d’huile  essentielle 
[Buchner' s  Repertorium  für  die  Phat'inack^  t.  Xll,  p.  135). 

Or,  cette  huile  contient  une  quantité  considérable  d’acide  prussique 
anhydre.  Schræder  a  tiré  8,5  pour  lOU  d’acide  d’une  huile  qui  avait 
déjà  vieilli,  et  10,75  pour  100  d’une  huile  essentielle  récemment  obte¬ 
nue  {Feckners  lieiiertoriwn  der  organüchen  Cheinie^  l.  II,  p.  65),  et 
Goppert  a  démontré  14,33  pour  100  d’acide  cyanhydrique  dans  de 
l’huile  bien  préparée  Magazin  für  die  gesamuite  Heükunde^ 

t.  XXXI 1,  p.  500). 

Il  est  facile,  d’après  ces  analyses,  de  calculer  les  doses  d’Amandes 
amères  qui  pourront  produire  Tcmpoisonuemeiit  ;  il  subira  pour  cela 
de  connaître  la  portée  to.xique  de  l’acide  cyanhydrique. 

Les  altérations  anatomiques  trouvées  à  la  surface  du  corps,  les 
moyens  de  constater  rempoisonnement  après  la  mort  et  durant  la 
vie,  le  traitement  de  rempoisonnement,  sont  les  mômes  que  pour  l’a- 
*(;ide  cyanhydrique.  Toutefois,  nous  ferons  remarquer  que  la  couleur 
bleue  de  la  bile  n’a  été  signalée  que  dans  le  cas  d’einpoisoiineiuent 
par  1  huile  essentielle  d’Amandes  amères,  que  Mertzdorlt'  a  rapporté, 
;et  dont  nous  avons  déjà  parlé.  Ajoutons  (pie,  si  l’on  trouve  dans  l’es- 
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tomac  ou  dans  les  matifrres  vomies  de  la  pulpe  d’Amandes  amères  oui 
de  fruits  à  noyaux,  on  sera  induit  à  penser  que  l’empoisonnenient  n‘a 
point  été  produit  par  l’acide  prussique  pur  ou  par  des  eaux  distillées] 
qui  en  continssent.  i 


ACTION  tuéhapeutique  îies  amandes  amères.  I 

Les  Amandes  amères,  en  nature,  en  émulsion,  ou  bien  encore  l'eaui 
distillée  qu’on  en  relire,  sont  employées  en  thérapeutique  dans  les^ 
mêmes  cas  que  l’acide  cyanhydrique,  auquel  très- probablement  elles 
doivent  leurs  propriétés.  Cependant  on  a  cru  leur  reconnaître  quel¬ 
ques  propriétés  spéciales  qu’il  ne  sera  pas  inutile  d’indiquer. 

Suivant  Dioscoride,  cinq  ou  six  Amandes  amères  suffisent  pour 
dissiper  l’ivresse.  Celte  opinion  était  probablement  accréditée  chez  les 
anciens,  car  Plutarque  raconte  que  le  fils  du  médecin  de  l’empereur 
Tibère  tenait  tête  aux  plus  intrépides  buveurs,  en  ayant  soin  de  man¬ 
ger  quelques  Amandes  amères.  Cependant  Lorry  dit  avoir  éprouvé  un 
sentiment  d’ivresse  pour  en  avoir  mangé  douze.  Ce  fait,  s’il  est  vrai, 
n’infirmerait  en  rien  les  assertions  de  Diosconde,  car  nous  voyons  que 
l’ammoniaque,  qui  produit  elle-même  une  sorte  d’ivresse,  dissipe 
évidemment  les  fumées  du  vin  chez  une  foule  de  personnes. 

La  vertu  diurétique  de  ces  fruits  a  été  reconnue  également  {Epk, 
nat.  cwr.,  dec.  1,  ann.  1,  obs.  77,  p,  883)  ;  et,  dans  le  même  article, 
on  prétend  que  les  Amandes  amères  tuent  rapidement  les  vers  intes¬ 
tinaux.  Cette  dernière  propriété  a  été  constatée  par  Wiebel,  qui, 
par  ce  moyen,  a  provoqué  l’expulsion  d’un  tænia  {JoM'nal  d’IIufe- 
land,  1806). 

Bergiiis  méd.y  p.  413)  affirme  que  300  grammes  à  1,000  gram¬ 
mes  d’émulsion  d’Amandes  amères  donnée  dans  l’intervalle  des  accès 
guérit  les  fièvres  inLermittentes  qui  ont  été  rebelles  à  l’action  du 
quinquina.  Cullen,  îlufeland,  Frank,  et  surtout  Myîius,  ont  soutenu 
hautement  celte  idée  thérapeutique.  Ce  dernier  préfère  les  Amandes 
amères  tous  les  autres  succédanés  du  quinquina.  Il  fait  faire  une 
émulsion  avec  6  grammes  ou  8  grammes  d’Amandes  dans  100  ou  1 23 
grammes  d’eati,  et  il  fait  prendre  cette  dose  en  une  fois,  une  heure 
avant  l’accès.  11  prétend  avoir  guéri  par  ce  moyen  dîx-sepl  malades 
dans  l’espace  de  deux  mois  ;  pour  quelques-uns,  il  n’a  fallu  que  trois 
doses,  d'autres  en  ont  pris  jusqu’à  onze  {Nouv.  Journ.  de  méd.y  t.  V, 

p.  120), 

Frank,  qui  avait  répété  les  expériences  de  Bergius  et  de  Mylitis,  ap¬ 
prouve  la  pratique  de  ces  deux  auteurs  ;  seulement  il  ajoute  à  l’émul¬ 
sion  4  ou  8  grammes  d’extrait  de  petite  centaurée. 

Quant  à  Faction  des  Amandes  amères  dans  Fhydropbobie,  nous  n’y 
pouvons  croire,  quoique  Thébésius{A'ot'aAe^«  nat.  curios.y  t.  l,p.  181) 
cite  douze  cas  de  guérison  obtenue  par  ce  moyen.  Mais  la  partie 
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mordue  par  ranimai  enragé  avait  été  d’abord  scarifiée  et  recouverte 
de  ventouses;  on  avait  administré  des  bains,  et  l’on  faisait  manger 
quelques  amandes  matin  et  soir  pendant  une  ou  deux  semaines.  Re¬ 
marquons  que  jamais  Thébésiusn’a  prétendu  avoir  réussi  dans  la  rage 
confirmée  ;  et  d’ailleurs,  en  lisant  son  travail,  on  est  étonné  de  l’omis¬ 
sion  de  tous  les  détails  importants,  au  point  t|uc  Fauteur  ne  cite 
pas  même  le  nombre  d’Amandes  amères  qu’il  donnait  à  ses  malades. 


MOUE  d’aDMINISTH-'^TIOK  ET  DOSES. 


Le  lait  d' Amandes  amères,  préparé  suivant  l’indication  que  nous 
avons  donnée  plus  haut,  se  prescrit  à  la  dose  de  15ü  à  300  grammes 
dans  les  vingt-quatre  heures,  à  prendre  par  quart  de  verre. 

L’eau  dtstülée  se  donne  en  potion  à  la  dose  do  1  à  10  grammes  dans 
125  grammes  de  véhicule.  Cette  potion  doit  être  prise  par  cuillerée  à 
bouche  d’heure  en  heure. 


La  mixture  deLiebig  et  Wœhler  se  donne  également  par  cuillerée 
à  bouche,  d’heure  en  heure. 

Plusieurs  cas  d’empoisonnement  ont  été  signalés  à  la  suite  de  l'as¬ 
sociation  de  l’eau  distillée  d'Amandes  amères,  de  Feau  de  laurier-ce¬ 
rise,  du  lait  d'Amandes  amères,  des  loochs,  en  un  mot  de  tous  les 
composés  qui  renferment  de  l’acide  cyanhydrique  ou  qui  peuvent  en 
produire,  avec  les  mercuriaux  et  surtout  avec  le  calomel. 

Les  Amandes  forment  la  base  du  looch  blanc  qu’on  administre 
dans  les  phlegmasies  des  voies  respiratoires. 


lAUHIEK-CEUlSE. 


MATIÈHE  MÉDICALE* 


Le  Laurier- CerUe y  Lnurîer-AnyQndp^^ 
LüUi^ii-Cerasîi^^  —  Prttnm  Imh- 
ro-CVrmüs  L,).  est  un  arbre  de  la  famille 
4es  Ho  fi  ées^  section  des 

Cnrnet^rts  gêné*  <>aUco  campa- 

nulé,  à  cinq  divisions  courtes  et  obiuscs, 
caduc  ;  drupe  charnu^  arrondi,  marqué 
d’uu  sillon  longitudinal  ;  noyau  lisse, 
fruit  noir  recouvert  d^in  vernis  glauque. 

Carw^tères  figues.  Cet  arbre  indi¬ 
gène  est  haut  de  5  à  8  mètres î  feuilles 
persistantes  vertes,  presque  sessîles,  éta¬ 
lées,  coriaces  ;  fleur  formant  des  épis 
aiiillaîrea,  dressés*  longs  de  8  h  }h  centi¬ 
mètres.  Fleurs  blanclres,  petites,  très- 
odorantes.  FruîL  :  drupes  ovoides  un  peu 
allongés,  ayant  la  forme  et  la  couleur 
des  guignes,  une  saveur  douceâtre  et 
fade. 

C>n  trouve  dans  les  feuilles  du  Laurier- 
Cerise  de  l’huile  volatile  toute  formée,  de 
Tacide  cyanhydrique,  du  tannin,  de  la 

Trousseau  et  Pidouîl,  O""  tomox^t. 


chlorophylle,  de  l’extractif  et  un  principe 
amer  particulier.  A  la  disiillatîoti,  ces 
feuilles  fouriüssent  une  huile  vulatjle  vé¬ 
néneuse  quiconiient  une  grande  [U'opor- 
tion  d'acide  cyanhydrique  ;  cette  huile^ 
après  purifîcaiion,  est  incolore,  exhale 
une  forte  odeur  d'acide  cyanhydrique,  et 
a  une  saveur  amère  et  brûlante, 

La  quantité  d'huile  volatile  que  contien¬ 
nent  les  feuilles  de  Laurier-Lerise  n"est 
pas  la  même  k  toutes  les  époques  de  l’an* 
née.  Suivant  Soubeiraiî,  elles  en  don¬ 
nent  le  plus  aux  mois  de  juillet  et  d’août, 
du  moins  sous  le  cÜmat  de  Paris. 

Il  faut  aussi  faire  observer  que  ces  feuil¬ 
les  perdent,  par  ia  dessiccation,  la  pluî> 
grande  partie  de  leurs  propriétés. 

Eau  distillée  de  Lan  Her -Cerise* 

Prenez  î  feuilles  fraîches  de  Laurier- 
Cerise,  eau  froide,  quantité  suffisante  : 

II,  —  âi 
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on  confuse  les  feuilles,  ou  les  met,  avec 
l’eaii,  *'lans  la  cuciirbite,  et  Tqii  distille 
a  la  manière  ordînaîre,  et  Ton  retire  500 
grammes  d'eau  distillée  pour  ."lOÛ  gram¬ 
mes  de  feuilles*  Par  la  distillation,  il 
passe  une  quantité  considérable  dluüle 
essentielle,  quantité  plus  que  suffisante 
pour  satiirer  l'eau  ;  aussi  Tlmile  esseniiclle 
surnage-t  elle^el  il  y  aurait  un  grand  dan¬ 
ger  h  adniiïilsirer  une  eau  di?ïtillée  qui 
contiendrait  cette  huile;  poiirl‘en  séparer, 
on  filtre,  PeaLi  distillée  passe  et  l'Iniile  es¬ 
sentielle  reste  sur  le  filtre* 

Cette  eau  distillée  contient,  suivant 
l'analyse  de  Geîger,  30  centigrammes 
d’acide  cyaiibydrique  médicinal  pour  30 
grammes . 

I/eaii  distillée  de  Laurier-Cerise  doit 
être  conservée  dans  des  vases  pleins  et 
bouchés  en  verre  ;  sans  cette  précaution, 
elle  perd  peu  à  peu  sa  force* 

Düschainps,  d  A  val  Ion,  a  remarqué 


que  Taddition  diine  petite  quantité  d’a- 
eide  sulfurique  (i  gouite  pour  5n0  gram* 
mes,  par  exemple)  donnait  à  celte  eau  la 
propriété  de  se  conserver  plus  Jongtempa, 

Cérat  de  Laurier-Cerise, 

_  Eau  distillée  de  Laurier'Ceme,  3  par¬ 
ties;  huile  d'amandes  douces,  4  parties  | 
cire  blanche,  i  partie- 

Pommade  de  Laurier-Cerise. 

Huile  essentielle  de  Laurier-Cerise, 
1  partie;  axonge,  8  parties- 

Teiniure  de  Cheston. 

Feuilles  récentes  de  Laurier-Cerise 
Ylb  grammes;  eau  bouillante,  LÜ()0  gnim- 
mes.  faîtes  infuser;  ajoutez  à  la  colatiire, 
miel  blanc,  125  grammes* 


HISTORIQUE. 


Le  Laurier-Cerise  iCa  été  importé  en  Europe  que  vers  la  fin  du 
seizième  siècle*  Recherche  d'abord  seulement  pour  la  beauté  de  sou 
feuillage,  il  entra  bientôt  dans  quelques  préparations  culinaires,  A 
cause  de  Tarôme  que  ses  feuilles  donnent  à  certains  mets;  plus  tard, 
ses  vertus  toxiques  furent  connues,  et  c'est  alors  qu'on  songea  à 
utiliser  en  médecine  un  agent  qui  modifiait  si  puissamment  for* 
ganisme- 

ACTION  rUYSIOLOGIQUE  DU  LAURlEfi-GEÏUSÈ. 


Il  n*est  pas  rare  de  voir  des  nourrices  imprudentes  aromatiser  le 
lait  des  enfants  avec  une  trop  grande  quantité  de  feuilles  de  Laurier- 
Cerise,  et  produire  ainsi  des  empoisonnements.  Ingenhousz  a  vu  ai 
décoction  de  deux  feuilles  de  Laurier-Cerise  dans  du  lait  causer  de 
graves  accidents  {Expériences  sur  ies  végétaux^  p*  S33)*  Souvent  nous 
faisons  prendre,  le  soir,  aux  personnes  atteintes  de  catarrhe  pulmo¬ 
naire  avec  toux  violente,  une  infusion  d'une  ou  deux  feuilles  de  Lau^ 
rier- Cerise  dans  du  lait  bouillant-  Cela  suffît  pour  causer  une  ivresse 
passagère  et  une  dilatation  considérable  des  pupilles  qui  persiste  pen¬ 
dant  vingt-quatre  heures* 

L’eau  distillée  est,  au  dire  de  quelques  auteurs,  un  poison  tellement 
violent,  qu'il  suffit  de  quelques  grammes  pour  donner  la  mort  à  un 
animal  de  forte  taille;  suivant  quelques  autres,  c'^est  une  préparation 
tellement  innocente,  qu’on  en  peut  administrer  jusqu’à  330  grammes 
par  jour  à  un  homme  sansquHI  en  soit  notablement  incommodé*  Cela 
lient,  d’une  part,  à  ce  que  des  pharmaciens  peu  soigneux  n'enlèvent 
pas  l’huile  essentielle  qui  surnage  Feau  distillée,  et,  d'autre  part,  à 
ce  que  cette  eau  est  souvent  tout  à  fait  affaiblie.  Par  là  s'expliquent 


li 


lAUiUEn-CERlSE. 


3ü3 


les  résultats  difrérenls  auxquels  sont  arrivés  les  divers  cxpéj-imenla- 
lenrs,  et  le  peu  de  conformité  des  résultats  l h érupeu tiques  obtenus 


par  les  médecins. 

De  ce  qui  précède,  on  doit  néanmoins  tirer  la  conclusion  que  l’eau 
distillée  de  Laurier-Cerise  ne  doit  être  employée  ?l  l’intérieur  qu’avec 
la  plus  grande  circonspection,  à  moins  que  par  des  essais  répétés 


on  n’ait  été  à  môme  de  bien  connaître  l’aclivilé  de  celle  que  l’on 
emploie. 

L’huile  essentielle  de  Laurier-Cerise  est  aussi  activement  délétère 
que  l’acide  cyanhydrique,  dont  elle  partage  d’ailleurs  toutes  les  pro- 
priétés.Lesexpériences  de  ^ïc\ioh{fJi$$erialiodelaitro-ccras{,  etc.,  etc.), 
celles  de  Fontana  {Traité  du  poison  de  la  v>pèré)t  le  démontrent  assez. 

Les  symptômes  de  l’empoisonnement  par  l’eau  distillée  et  par 
l'huile  essentielle  de  Laurier-Cerise  ne  diffèrent  pas  de  ceux  [que  pro¬ 
duit  l’acide  cyanhydrique,  dont  nous  avons  parlé  plus  haut. 


TIIÉIIAPELTIQUE. 

Les  usages  thérapeutiques  du  Laurier-Cerise  sont  aussi  les  môme? 
que  ceux  de  l'acide  cyanhydrique  et  des  amandes  amères  {vide  suprà), 
Linné  {Amœnü.  acad.,  t.  IV,  p.  40;  conseille  le  Laurier-Cerise  dans  la 
phthisie  pulmonaire,  et  dit  que  ce  médicament  est  d’nn  usage  popu¬ 
laire  en  Belgique  pour  le  traitement  de  cette  redoutable  affection.  Il 
est  probable  que  l’assertion  de  Linné,  que  rien  n’a  justifiée  de- nos 
jours,  a  encouragé  quelques  médecins  de  notre  époque  à  conseiller 
l'acide  cyanhydrique  dans  la  môme  maladie  et  avec  aussi  peu  de  bon¬ 
heur,  Krimer  a  publié  des  observations  qui  démontrent,  suivant  lui, 
l’utilité  de  la  vapeur  de  l’eau  de  Laurier-Cerise  dans  les  affections 
spasinodi(jues  des  poumons  et  des  muscles  de  la  poitrine.  11  fait  res¬ 
pirer  depuis  4  grammes  jusqu’ù  15  grammes  de  celte  eau  bien  prépa¬ 
rée,  versée  sur  un  vase  chaud  de  manière  à  s’évaporer  en  dix  ou 
douze  minutes  {Dictionnaire  de  Mérat  et  de  Lens,  t,  V,  p,  175),  Le 
Laurier-Cerise  est  sédatif  à  petites  doses  et  s'administre  comme  tel 
dans  les  phlegmasics  des  organes  respiratoires. 

Le  môme  médicament  a  été  conseillé  et  comme  moyen  topique  et 
comme  remède  interne,  dans  les  mômes  circonstances  que  toutes  les 
substances  qui  contiennent  du  cyanogène  et  surtout  que  les  amandes 
amères  dont  nous  avons  traite  tout  à  l’iieure. 

MODE  d’administration  ET  DOSES. 

Les  préparations  que  l'on  emploie  sont  :  l’eau  distillée,  l’huile  es¬ 
sentielle,  la  poudre,  rinfusion. 

L’eau  distillée  est  la  préparation  la  plus  employée.  Elle  a  d'autant 
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plus  de  force  qu’elle  est  plus  récente;  on  la  donne  5  la  dose  de  I  à 
4  grammes. 

L’huile  essentielle  est  un  médicament  beaucoup  moins  infidèle.  Sou 
extrême  énergie  ne  permet  pas  d’en  donner  plus  de  3  ou  4  gouttes  en 
vingt- quatre  heures.  On  doit  alors  la  suspendre  dans  un  véhicule 
aqueux  que  le  malade  prendrait  par  doses  fractionnées,  en  ayant  soin 
de  bien  agiter  chaque  fois  le  mélange.  On  peut  encore,  pour  l'usage 
médicinal,  rétendre  de  dix  ou  douze  fois  son  poids  d’huile  d’amandes 
douces.  Cette  huile  sert  aussi  à  composer  des  liniments,  des  pomma¬ 
des,  dont  on  a  tiré  parti  pour  calmer  des  douleurs  locales. 

La  feuille  séchée  et  pulvérisée,  a  perdu  beaucoup  de  son  activité  ; 
on  peut  l’administrer  à  la  dose  de  1  à  8  grammes  en  vingt-quatre 
heures. 

Pour  une  infusion  ou  une  décoction  de  500  grammes  d’eau  ou  de 
lait,  on  prend  d’une  à  deux  feuilles  fraîches.  Il  faut  faire  observer 
pourtant  que  deux  feuilles  pourraient  chez  les  enfants  produire  quel¬ 
quefois  des  accidents  graves.  C’est  de  celte  manière  que  l’on  fait  le 
lait  amandé,  préparation  culinaire  très-recherchée,  et  qui  certes  est 
un  excellent  moyen  à  employer  dans  les  toux  nerveuses  qui  fatiguent 
si  souvent  les  femmes. 

Les  amandes  du  noyau  des  pèches,  des  abricots,  des  brugnons,  des 
merises,  des  prunes,  des  cerises,  contiennent  aussi  une  très-grande 
proportion  d’une  huile  essentielle  identique  à  celle  des  amandes 
amères  et  du  Laurier-Cerise,  et  que  l’on  fixe,  par  la  distillation  ou  par 
la  macération,  dans  des  liqueurs  connues  sous  les  noms  de  Emi  de 
«rtî/ffu,  Kirschenwnsfer,  îintafia,  etc.,  etc.  En  les  distillant  avec  l’eau, 
elles  donnent  une  eau  distillée  dont  l'odeur,  la  saveur  et  les  pro¬ 
priétés  ne  dilfèrent  pas  de  celles  du  Laurier-Cerise.  Nous  croyons  donc 
tout  à  fait  inutile  de  nous  y  arrêter  davantage. 

Les  eaux  distillées  de  feuilles  d’amandier  et  de  pêcher,  autrefois 
employées,  jouissent  des  mêmes  propriétés  que  l'eau  de  Laurier-Ce¬ 
rise,  celle  qui  était  employée  autrefois  sous  le  nom  iïEau  de  cerises 
noires  et  que  l’on  obtient  en  distillant  le  suc  fermenté  des  cerises 
noires  dans  lequel  on  a  ajouté  des  feuilles  de  cerîsipr  et  des  noyaux 
écrases.  Toutefois,  cette  eau  doit  se  rapprocher  beaucoup  par  sa  com¬ 
position  de  l’eau  de  Laurier-Cerise. 

Les  amandes  amères  entrent  dans  la  composition  du  sirop  d’or¬ 
geat,  boisson  sapide  que  les  confiseurs  elles  liquoristes  rendent  plus 
agréable  en  la  préparant  unU/ueme?it  ?i\ec  les  amandes  amères.  L’usage 
d’un  pareil  sirop  pourrait  déterminer  des  accidents  très-graves. 


CUHAUE, 
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CURARE. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


Le  Curfive  ou  Poison  fies  ftèchef  est  une 
substance  toxique  employée  par  les  n alu- 
rets  de  rAméj  ique  du  Sud  pour  la  chasse 
et  la  lîuerre.  Ce  poison,  dont  on  ne  con¬ 
naît  pas  La  prëparaiÎQi)  exacte,  est  utile  h 
la  g^uerre*  parce  qu'à  très-petites  doses  il 
lue  en  très-peu  de  temps,  et  à  la  chasse, 
parce  que  les  animaux  ainsi  empoisonnés 
peuvent  être  mangés  sans  trop  faire  cou¬ 
rir  de  dangers. 

On  ne  sait  pas  encore  très-bien  si  ce 
poison  est  d'origine  végétale  ou  animale, 
il  senibleraît  au  premier  abord  apparte¬ 
nir  au  règne  animal,  parce  (jue,  comme 
les  venins,  il  tue  qurind  il  est  inoculé  sous 
la  peau,  iandïs  que,  jusqu^à  une  certaine 
dose,  ?  peut  èlrn  mangé  sans  danger 
pourvu  quTl  n*y  ait  pas  d’uîcérations  de, 
la  bouche. 

Le  Curare,  qui  a  été  si  bien  étudié  par 
M,  Claude  Bex^uard,  est  une  matière  d’ap^ 
parenco  résineuse,  d’un  brun  noirâtre, 
ressemblant  asses!,  pour  l'aspect,  à  de  l’ex¬ 
trait  de  jus  de  réglisse.  On  le  rencantro 
dans  )e  commerce,  soit  dans  de  petits 
pots  d’argile,  soit  dans  des  calebasses. 
M.  Claude  Dernard  pense  que  celui  qui 
est  dans  de  petits  pots  d^argile  vient 
des  bords  de  PAmaïbne,  tandis  que  celui 
qui  est  dans  Les  calebasses  viendrait  des 
parties  méridionales  du  lîrésiL  Cet  ex¬ 
trait  sec  paraît  se  conserver  îtidéfinimeiit; 
!a  chaleur  ne  Taltère  pas. 

Le  Curare  a  une  activité  très-variable. 
Celui  qui  recouvre  les  flèches  et  celui 
qu'on  reçoit  dans  les  petits  pots  d’argihî 
sont  bien  plus  actifs  que  celui  qui  est 
renfermé  dans  des  calebasses. 

Le  principe  aotif  du  Curare  est  soluble 
dans  l'eau,  Talcooi,  le  sang,  la  salive,  le 
suc  gastrique,  Turine,  enfin  dans  toutes 
les  liqueurs  animales  acides  ou  alcali¬ 
nes.  Les  solutions  aqueuse  et  alcoolique 


sont  d'un  beau  rouge,  plus  foncé  pour  b 
première  J  elles  ont  une  amertume  exces¬ 
sivement  prononcée.  {SuL'it^inces  ioxiqua 
et  médicamenteuse^^  p,  2-iS  et  suiv.)* 

Ce  principe  parait  être  un  alcaloïde, 
isolé  d’abord  par  MM,  Boussingaiili  et 
Roulin,  puis  par  M.  Preyer  jeune.  Voici 
comment  s'exprime  M.  Claude  Jîeniard  à 
J" égard  de  la  CurarÎTie  : 

M  La  CurarluB  est  beaucoup  plus  active 
que  le  Curare  d’où  elle  est  extraite.  J’ai 
donné  à  M.  Preyer,  pour  les  traiter.,  des 
Curares  coateniis  dans  des  calebasses  et, 
par  conséquent,  les  moins  actifs.  L’expé¬ 
rience  sur  les  animaux  m’a  montré  que 
cette  Curarîne  était  au  moins  vingt  fois 
plus  énergique  ([ue  les  Curares  d^oû  elle 
a  été  extraite.  Cn  milligramme  de  Cura- 
rine  en  dissolution  dans  Teau,  injecté 
sous  la  peau  d'un  lajnu  de  forte  tailbt 
le  tue  très-rapide  menu  tandis  qu'il  faut 
2i]  milligrammes  de  Curare  en  dissolulion 
et  injectés  de  môme  sous  la  peau  pour 
obtenir  un  effet  toxique  mortel  sur  un 
lapin  du  môme  poids, 

Les  eflets  de  la  Cura  fine  sont  iden¬ 
tiques,  sauf  l'intensité,  avec  ceux  du  ('ai- 
rare.  L'action  est  exactement  La  môme 
sur  le  système  nerveux,  et,  aussi  loin  que 
j'ài  pti  poursuivre  les  détails  de  cette 
comparaison  physiologique,  je  n'ai  ren¬ 
contré  aucune  différence  apparente  entre 
les  effets  des  deux  substances  En  outre, 
la  Curarine  m’a  paru  rester  toujours, 
comme  le  Curare,  très'difticilement  ab¬ 
sorbable  par  le  canal  întCïïtinaL  a  {Aca- 
dé  mie  des  ‘^c^ences,  18  tin.) 

La  Curarîne  a  pour  formule 
Le  r.iirare  contient,  outre  la  Curarîne, 
une  substance  grasse,  de  la  gomme,  une 
matière  colorante  rpuge*  de  la  résine  et 
une  substance  végéto-animale* 


PHARMACODYNAMIE. 


Nous  avons  vu  que  îe  Curare  agit  à  la  manière  des  venins:  il  peut 
être  impunément  avalé,  tandis  qu'introcluit  dans  la  peau  il  prodidl 
des  eftets  toxiques. 

Il  a  été  importé  en  France,  pour  la  première  fois,  par  Walter  lia- 
gh  ,  qui,  lors  de  la  décotiverte  de  la  Guyane,  le  rapporta  sur  îles 
flèches  empoisonnées.  Vers  la  lin  du  dix-lmiliêmc  siècle,  Fontaiia  1  e- 
Itidia  sous  le  nom  de  ticima.  Mais  c’est  M.  Claude  Bernard  qui  l’a  défi- 
niüvemenl  fait  connaître  dans  ses  e,xpénenees  tnémorables. 
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Si  Ton  injecte  sons  la  peau  d’un  chien  une  dose  de  Curare  suffisante 
pour  lui  donner  la  mort,  au  bout  de  peu  de  temps,  cinq  minutes  en¬ 
viron,  l’animal  commence  à  éprouver  quelques  symptômes  qui  se  tra¬ 
duisent  par  un  changement  d’allures;  bientôt  son  train  de  derrière 
s’affaisse,  comme  si  scs  pattes  postérieures  refusaient  de  le  soutenir. 
Il  se  tient  pendant  quelques  secondes  dans  cette  posture,  puis  la  voix 
lui  manque,  les  pattes  antérieures  fléchissent,  et  il  tombe  étendu  sur 
le  flanc.  A  ce  moment,  le  thorax  se  meut  et  la  respiration  s'exécute 
assez  bien  ;  mais  peu  à  peu  les  côtes  ne  se  soulèvent  plus  que  pénible¬ 
ment  et  à  de  longs  intervalles.  La  paupière  perd  sa  mobilité  ;  enfin,  le 
diaphragme  exécute  seul  quelques  mouvements  respiratoires;  puis 
ces  mouvements  diminuent,  ranimai  paraît  insensible  aux  excitations 
e.xtérieures  et  la  respiration  s’arrête. 

Si  la  dose  est  plus  faible,  l’animal  tombe  seulement  dans  un  relâ¬ 
chement  complet,  pendant  lequel  la  respiration  s’effectue  assez  bien, 
et,  au  bout  d’une  heure  ou  deux,  il  revient  â  l’état  normal. 

En  somme,  le  Curare  abolit  les  fonctions  du  système  nerveux  moteur 
en  allant  de  la  périphérie  au  centre.  L’animal  meurt  par  la  paralysie 
des  muscles  respirateurs;  le  diaphragme  est  le  muscle  qui  se  paralyse 
le  dernier,  et,  comme  l’élimination  du  Curare  se  fait  d’une  manière 
assez  rapide,  si,  au  moment  où  le  diaphragme  fonctionne  encore,  on 
soutient  l’animal  par  la  respiration  arlifleieUe,  on  peut  le  faire  revi¬ 
vre,  car  l’action  du  Curare  se  prolonge  rarement  au  delà  de  deux  heures. 

Des  expériences  de  âlM.  Voisin  et  Liouville  {Journal  de  r anatomie  et 
de  la  physiologie^  1867,  p,  125)  ont  montré  que  le  Curare  à  dose  faible 
produit  les  cifets  suivants;  localement,  le  Curare  est  légèrement  irri¬ 
tant;  placé  sur  le  derme  dénudé,  iî  provoque  une  douleur  assez  vive  ; 
injecté  par  la  méthode  sous-cutanée,  il  détermine  un  petit  phlegmon 
au  niveau  de  la  piqûre,  petit  phlegmon  qui  peut  se  terminer  par  la 
résolution  en  quelques  heures,  mais  qui  peut  durer  plusieurs  jours  et 
se  terminer  par  suppuration  en  formant  un  abcès. 

Cette  petite  inflammation  locale  s'accompagne  d’une  excitation  gé¬ 
nérale,  d’une  fièvre  de  quelques  heures  qui  sc  caractérise  par  les  trois 
stades  :  frisson,  chaleur  et  sueur.  Le  pouls,  la  température  et  la  res¬ 
piration  s’élèvent  un  peu,  et  finalement  le  poison  s’élimine  en  nature 
par  les  urines,  produisant  de  la  diurèse  et  de  la  glycosurie  passagères. 
Le  tout  esi  terminé  au  bout  de  vingt-quatre  heures. 

Il  est  d’autres  phénomènes  qui,  d’après  les  mêmes  observateurs,  se 
produisent  à  dose  pins  faible.  En  administrant  de  5  à  9  centigrammes 
de  Curare,  on  trouble  la  vue  ;  les  images  deviennent  confuses  et  la 
paupière  supérieure  s’abaisse.  Si  la  dose  est  un  peu  plus  forte,  les 
troubles  de  la  vue  se  caractérisent  et  montrent  une  paralysie  de  la 
troisième  paire  :  chute  plus  ou  moins  accusée  de  la  paupière  supé' 
rieure,  dilatation  de  la  pupille,  strabisme  externe,  et,  par  suite,  diplo¬ 
pie  avec  les  images  croisées;  puis  vient  une  tendance  au  sommeil. 
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THERAPEUTIQUE. 

Le  Curare  étant  un  médicament  variable,  on  devra  toujours  essayer 
auparavant  celui  qu'on  destine  à  la  thérapeutique  de  l’homme.  Pour 
ce  dosage,  ce  n’est  point  sur  les  caractères  chimiques  qu'il  faut  comp¬ 
ter,  mais  sur  les  effets  physiologiques. 

Voici  comment  on  procède  : 

On  prend  une  grenouille,  on  lui  fait  une  petite  incision  à  la  peau  du 
dos,  on  glisse  par  cette  ouverture  soit  un  petit  fragment  de  la  .sub¬ 
stance  sèche,  soit  quelques  gouttes  de  la  solution,  et  l’on  attend  que 
la  grenouille  ait  expiré,  ce  qui  arrive  au  bout  de  quelques  minutes.  On 
l’ouvre  immédiatement  après  et  l’on  constate  que  le  cœur  bat  encore, 
mais  que  les  nerfs  moteurs  ne  sont  plus  excitables.  Ou  est  alors  sûr 
que  l'on  a  du  véritable  Curare. 

Le  Curare  sera  administré  à  l'homme  d’abord  à  la  dose  de  tû  cen¬ 
tigrammes.  D’après  M.  Preyer,  la  curarine  cristallisée  peut  être  em¬ 
ployée  à  la  dose  de  1  centigramme.  On  fait  ensuite  une  solution  au 
dixième  dans  l’eau  distillée,  qu’on  introduit  par  la  seringue  à  injection 
sous-cutanée,  à  la  dose  prescrite.  On  fait  les  piqûres  de  préférence  aux 
membres,  afin  de  pouvoir  modérer  l’absorplion  par  une  ligature  si 
l’on  s’apercevait  que  la  dose  administrée  est  trop  forte. 

Le  Curare  est  un  poison  trop  dangereux  pour  qu’on  n'ait  pas  dû 
régler  minutieusement  son  mode  d’administration.  Il  faut  tout  au 
moins  s'assurer  qu’on  ne  fera  pas  de  mal  {pfimô  non  noerre),  surtout 
quand  on  est  si  peu  sûr  de  faire  du  bien,  car  jusqu’à  présent  on  n’a 
pas  obtenu  grand’chose  du  Curare  comme  agent  thérapeutique. 

Tétanos.  NOUS  eonnaissons  une  quinzaine  de  cas  de  tétanos  traités 
par  le  Curare,  parmi  lesquels  il  y  a  eu  deux  guérisons,  dont  l'une  ap¬ 
partient  à  M.  Vella,  de  Turin,  et  l’autre  à  M.  Chassaignac. 

Dans  les  autres  cas,  l’insuccès  peut  être  attril)u6  jusqu’à  un  certain 
point  à  ce  que  Ton  a  administré  des  doses  insuffisantes  de  Curare.  Ou 
peut  sans  inconvénient,  au  dire  de  M.  Jousset  de  Bellesme,  commencer 
par  une  injection  sous-cutance  de  10  centigrammes  du  Curare  le  plus 
actif. 

Le  Curare  a  été  également  administré  dans  l’épilepsie  et  l’hydro- 
phobie.  On  n’en  a  rien  obtenu. 

► 

FÈVE  D’ÉPREUVE  DU  CALABAR  (  PUYSOSTIGMA  VENENOSUm). 

MATIERE  MÉDICALE. 

La  Fève  du  Calabar,  connue  seulement  Daniel.  L'action  toxique  de  ce  produit  fut 
deimis  quelques  années  en  France,  fut  étudiée,  en  18S5,  par  Cliristison. 
décrite,  en  JS46,  par  le  docteur  anglais  Cette  fève  est  longue  de  2â  millimètreç 
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et  large  de  10  h  15  înîllimètres  environ  ; 
son  poids  moyen  est  de  grammes.  Elle 
est  insipide  et  inodore  ;  répispennG  est 
dur*  eassant,  légèrement  chagriné,  d'une 
couleur  brun-chocolaL 

L^amande  est  formée  d’un  embryon 
avec  deux  gros  cotylédons  rétractés, 
laissant  au  milieu  une  cavité;  ils  sont 
fermas  J  mais  cependant  assez  friables. 
La  Fcve  du  Cala  bar  décoriii|uée  donne 
;10  pour  100  d'épîsperiue  et  10  pour  100 
d’amande  lîlanclie* 

C’est  le  fruit  du  Physf^stiffma  venf^no- 
dé  la  famille  des  l.,é  gu  mineuses  pa* 
inliünacéesi  euphàséolées.  (lui  croît  dans 
diverses  pariics  de  TAfriijiie.  mais  plus 
spécialement  en  Ciiiinée  et  sur  les  bords 
de  la  rivière  de  (]alabar, 

1  ette  plante  est  ligneuse,  épaisse  d'en¬ 
viron  r>  cenlinieires,  et  s’élève  jusqu’à 
15  mètres  de  hauteur.  Les  feuilles  sont 
larges,  nltenies,  trifolîolées  ;  les  fleurs 
sont papi lien acées;  le  fruit  estime  gousse 
d’un  brun  foncé,  longue  de  15  à  centi* 
mètres,  renfermant  trois  fèves.  Lps  indi¬ 
gènes  noinment  cette  fève  qui 

signillc  FèiPf  ffé^menve^  parce  que  l'on 
soumet  à  l’épreuve  de  sa  puissance  toxi¬ 
que  les  individus  accusés  d’un  crime, 
afin  de  connaitie  leur  innocence  ou  leur 
cuipabilîté. 

Elle  contient,  du  reste*  une  substance 
d’un  jaune  brun,  amorphe  et  d'une  grande 
forcir  toxique  :  c’est  La  Physositytntfi^  ou 

Celte  substance,  soluble  dans  l’éther,  ta 
benzine*  ratrool,  Tatn  mon  laque,  la  soude 
caustique,  l’eau  additionnée  de  chlorure 
de  sodium,  possède,  comme  l'extrait 
aqueux  ot  Pextrait  alcoolique  de  la  Fève, 
la  propriété  de  contracter  la  pupille,  ma- 
ni  restant  amsi  une  action  opposée  à  la 
belladone  et  à  rairopine. 

Les  acides  dissolvent  la  Cfi^^ànrine  ou 
Phf/!i0^^t'f/fftine  et  forment  avec  elle  des 
sels  muge  foncé,  ou  d  un  noir  bleu.  Le 
tannin,  les  chlorures  d'or,  de  platine  et 
de  mercure,  la  précipitent  de  ses  disso¬ 
lutions. 

Le  Codex  prépare  ainsi  Textrait  alcoo¬ 


lique  de  Fève  de  Galabar  {Extracium 
Fübiœ  Caltibiirierisis)  : 


Fèves  de  Calabar*  IJIOO  grammesÉ. 

Alcool  à  80  degrés,-  5,ÜtH)  *— 

Réduisez  les  fèves  en  poudre  très-fine  î 
faites  digérer  cette  poudre  avec  un  litre 
d’aîcool,  dans  lebain^mane  d'un  alambic^ 
maintenez  à  une  douce  chaleur  pendant 
deux  heures ï  puis  întroduisez  le  mélange 
dans  un  appareil  à  déplacement*  Quand, 
après  la  digestion,  le  liquidé  cessera  de 
couler,  versez  sur  la  poudre  un  deuxième 
litre  d'alcool  bouillant,  et  continuez  ainsi 
jusqu'à  répuîsement  de  l’alcool  indiqué. 
Hé  unissez  les  solutions  et  di^>iillez  pour 
retirer  tout  Talcool,  achevez  l'évapo ration 
au  bain-marie.  Il  faut  agiter  sans  cesF^e 
pendant  l'opération,  pour  que  le  produit 
soit  homogène.  i,00ti  grammes  de  Fèves 
de  Calabar  fournissent  25  à  3u  grammes 
d'extrait  de  consistance  pilulaire. 

Comme  les  résidus  laissés  par  l’alcool 
fort,  et  repris  ensuite  par  l'eau,  sont  en¬ 
core  très-actifs,  Réveil  conseille  d'em¬ 
ployer  l’alcool  à  05  degrés  do  préférence 
a  tout  autre,  pour  la  préparation  de  Tex- 
trait  alcoolique. 

D'après  Je  même  auteur,  l'extrait  d'a¬ 
mandes  fournil  pour  lu"  du  poids 

total  de  la  Fève,  et  répisperme  0,17  pour 
lOfi,  en  lotit  pour  lüO  ;  Fcxtrait  de 

Tamande  est  beaucoup  plus  actif  que  ce¬ 
lui  de  l'épisperme. 

Enfin,  MM.  Vée  et  Leven,  en  suivant 
le  prucédé  de  Stas ,  ont  retiré  de  la 
Fève  du  Çatabar  un  alcaloïde  cristaüi- 
sable  en  lamelles,  auquel  ils  ont  donné 
le  nom  d'Es^rme^  du  mot  E^err  de  la 
langue  indigène.  Cette  substance  est  so¬ 
luble  dans  réther,  ralcool,  le  chloro¬ 
forme:  mais  peu  soluble  dans  Feau.  Elle 
bleuit  le  tournesol;  elle  se  combine  aux 
acides,  et  dorme  des  sels  presque  tous 
solubles  dans  reau  et  d'une  plus  grande^ 
stabilité  que  l’Esediie  pure.  Le  taniiin  la 
précijïiie  on  blanc,  ïe  chlorure  dor  en 
jaune,  Tiodure  de  potassium  ioduré  en 
brun,  i’iodure  double  de  mercure  et  de 
potassium  en  blanc. 


ACTION  PUYSIOLOGtOUB  DE  LA  FÈVE  DE  CALABAR. 


D’après  Reveîl  {Formulaire  ^'aisonné  des  médicaments  nouveaux,  18G3)^ 
c’est  le  docteur  Daniel  qui,  en  184G,  appela  le  premier  l’aUention  sur 
les  propriétés  toxiques  de  la  Fève  de  Calabar.  Dans  un  mémoire  îu 
à  la  Société  ethnologique  de  Londres,  le  28  janvier  1846,  le  docteur  | 
Daniel  fit  connaître  l’usage  qu’en  font  les  naturels  du  pays  comme  i 
poison  d'épreuve  judiciaire.  Neuf  ans  après,  le  professeur  Ühristisoa  ^ 
en  reçut  une  provision  du  révérend  Waddell,  missionnaire  au  Vieux-  | 
Calabar  ;  il  put  en  faire  l’étude  toxicologique,  qu’il  communiqua  à  la  So¬ 
ciété  royale  d’Édimbourg,  et  Balfour  donna  ensuite  lliistoire  complète  , 
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de  la  plante  h  laquelle  il  assigna  le  nom  de  P/)j/sostipna  venenosum. 

En  1862,  Thomas  Fraser,  assistant  du  professeur  de  matière  médi¬ 
cale  à  Édimbüurg,  fit  de  l’étude  de  cette  plante  le  sujet  de  sa  thèse 
inaugurale  et  attira  l'attention  des  médecins  sur  une  propriété  toute 
spéciale  de  ce  médicament,  celle  de  faire  contracter  la  pupille  (i). 
Cette  observation  fut  aussitôt  confirmée  par  un  habile  ophthalmo- 
logistc  d’Éd imbourg,  Argyl  Robertson,  qui  en  fît  part  à  la  Société 
médico-chirurgicale  de  la  ville,  au  mois  de  février  1863. 

Depuis  cette  époque,  celle  expérience  a  été  confirmée  de  nouveau 
par  Sœlberg,  Bowmann  et  Ilarley  à  Londres,  Gracfe  à  Berlin,  et  à 
Paris  par  MM.  Giraldès,  Lefort,  Fano,  Leven  et  Vée,  etc. 

Ce  n’est  pas  tout  :  on  a  reconnu  Ô  la  Fève  de  Calabar  les  autres 
propriétés  des  stupéfiants,  c’est-à-dire  qu'elle  produit,  comme  eux, 
les  vertiges,  les  nausées,  raflaiblissement,  la  lypothymie,  le  ralen¬ 
tissement  du  pouls  et  le  refroidissement.  A  une  dose  plus  élevée, 
la  Fève  de  Calabar  excite  ta  production  d’une  salive  écumeuse, 
paralyse  le  train  postérieur,  puis  les  membres  antérieurs  ;  enfin, 
le  cœur  se  ralentit,  la  respiration  s’embarrasse  et  la  mort  survient. 

Nous  allons  examiner  un  à  un  chacun  de  ces  symptômes,  et  nous 
ferons  connaître  successivement  différents  travaux  qui  ont  été  faits  sur 
ce  sujet  avec  toute  la  précision  de  la  médecine  expérimentale  contem¬ 
poraine. 

Action  sur  la  pupille.  D’après  le  docteur  Fraser,  l’application  de  la 
Fève  de  Calabar  sur  l’œil  détermine  une  sensation  très-douloureuse  de 
tension  dans  la  région  ciliaire,  ta  contraction  de  la  pupille,  la  myopie 
et  rasligmatisme;  souvent  aussi  il  y  a  de  la  congestion  des  vaisseaux 
de  la  conjonctive,  de  la  douleur  dans  la  région  sus-orbllairc  et  des 
contractions  dans  le  muscle  orbiculaire  des  paupières. 

De  Graefe  {Annales  d*oculistirjue,  30  nov,  f8C6,  et  Sckmidds  Jahrb,^ 
4867,  I,  380)  a  poussé  l’analyse  plus  loin;  il  s’est  servi  d  extrait  al¬ 
coolique  de  Fève  dissous  dans  la  glycérine,  de  manière  5  mettre 
dans  chaque  goutte  40  centigrammes  d’extrait.  11  a  corislalé  qu’une 
goutte  de  cette  solution  amenait  le  resserrement  de  la  pupille  au 
bout  de  neuf  à  dix  minutes.  Mais  il  ajoute  que,  pendant  qu'on  ob¬ 
tient  ce  resserrement  de  la  pupille  d’un  côté,  celle  du  côté  opposé  se 
dilate.  En  outre,  la  myopie  qui  se  produit  ne  dure  pas  plus  de  deux 
heures,  et  elle  s’accompagne  de  macropie,  c’est-à-diie  que  les 
objets  paraissent  grandis,  tandis  que  la  belladone  produit  l'eirel  opposé 
ou  la  micropie. 

MM.  Leven  et  Vée  ont  répété  ces  expériences,  et  ils  ont  pu  voir 
que,  pour  obtenir  cette  contraction  de  la  pupille,  il  suffit  d’une  goutte 
de  solution  de  chlorhydrate  d’Esériiie  au  millième,  et  que,  môme  au 

(1)  Nou»  devons  &  l’obligeance  du  docteur  FrédiSric  Rommelaere  une  traduction  iné¬ 
dite  du  mémoire  de  Fraser,  qui  nous  a  permis  de  l'analyser  dans  tous  ses  détails. 
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cent-millième,  la  solution  fî’Eséi’ine  n’est  pas  dépovirvuc  d’action. 
Quatre  gouttes  de  cette  solution  ont  amené  une  contraction  de  la 
pupille  qui  était  très-marquée  au  bout  d’une  heure  (Véc,  fiecker- 
ches  chimiaues  et  fthyuoîOQÎQues  smï’  la  Fève  de  Calabar.  Thèse  de 
Paris,  1863). 

Sur  les  animaux,  cette  propriété  de  la  Fève  de  Calabar  n’est  pas 
constante  d'après  Vîntscbgau.  Cet  observateur  l’a  bien  constatée  sur 
des  chiens,  des  chats  et  des  cochons  d’inde;  mais  il  n’a  pu  l’obtenir 
ni  sur  des  grenouilles  ni  sur  des  poules.  11  ajoute  qu’après  avoir  pro* 
duit  la  constriction  de  la  pupille,  il  n’a  pas  toujours  pu  la  faire  cesser 
en  excitant  le  grand  syinpalbique  cervical  avec  un  courant  d’induc¬ 
tion  assez  puissant,  tandis  que  d’autres  fois  des  courants  plus  faibles 
ont  suffi  pour  y  arriver  {Atti  del  InstUuto  veneto  dei  scienze,  et  Schmidt' s 
Jahrh.,  1865,  t.  IV,  p.  17^2). 

Ici,  comme  pour  la  belladone,  il  est  difficile  de  déterminer  si 
l’action  produite  sur  la  pupille  est  due  à  une  excitation  du  sphincter 
ou  é  une  paralysie  des  fibres  radiées.  Toutefois  J.  Uagow,  de  Vilna, 
croit  pouvoir  affirmer  qu’elle  est  due  à  une  excitation  du  sphincter 
par  le  nerf  oculo-moteur  commun  (Henle  et  Pl'eufer,  3*  série,  XXIX, 
I,  p.  1,  1867). 

M.  Boiicbut  ayant  tenté  de  guérir  des  jeunes  enfants  atteints  de 
chorée,  en  leur  administrant  de  la  Fève  de  Calabar  ou  de  l’Escrine, 
s’est  bientôt  aperçu  que  cette  substance  signalait  son  action  sur  l’éco¬ 
nomie  par  les  phénomènes  les  plus  pénibles.  M.  Bouchut  avait  été 
conduit  à  faire  ses  expériences  par  respérance  de  voir  les  convulsions 
musculaires  cesser  pendant  l’action  de  l’Esérine,  comme  M.Th.Anger 
l'avait  obtenu  passagèrement  dans  le  tétanos.  M.  Bouchut  a  employé 
l’Esériiie  et  le  sulfate  d'Esérine  tantôt  par  des  injections  sous-cuta¬ 
nées,  tantôt  par  les  premières  voies. 

Après  une  injection  sous-cutanée  de  3  à  3  milligrammes,  les  enfants 
ne  lardent  pas  i  en  sentir  l'etfet.  Au  bout  de  4  ou  3  minutes,  ils  sont 
pris  de  nausées  et  d’efforts  très-pénibles  de  vomissements,  dans  les¬ 
quels  ils  rendent  avec  la  plus  grande  peine  des  mucosités  mousseuses. 
Ils  prennent  les  attitudes  les  plus  lléchies  pour  aider  à  suppléer 
l’action  du  diaphragme  qui  leur  fait  défaut.  Ces  nausées  s’accompa¬ 
gnent  de  sueurs  froides,  de  rareté  du  pouls  et  d’abaissement  de  tem¬ 
pérature  d’un  degré  environ.  Tous  ces  phénomènes  n’étaient  pas 
constants,  mais  existaient  chez  la  plupart  des  enfants  et  duraient 
de  quelques  minutes  à  plusieurs  heures. 

M.  Cadet  de  Gassicourt,  qui  a  répété  la  même  tentative  sur  quatre 
enfants  choréiques,  a  observé  les  mêmes  phénomènes  d’intolérance 
(Bouchut,  JJuIlelùi  de  'Fhérapeutique,  13  avril  1873,  et  Cadet  de  Gassi¬ 
court,  Société  de  Thérapeutique^  14  juillet  1873).  Ce  qu’il  y  a  de  remar¬ 
quable,  c’est  que  ces  deux  observateurs  n’ont  constaté  aucune  aclion 
sur  la  pupille. 
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A  voir  ces  phénomènes  si  douloureux  et  ces  angoisses  quelquefois 
menaçantes  se  répéter  après  chacpie  nouvelle  dose  du  médicament,  on 
se  demande  quelle  vertu  devrait  posséder  la  Fève  du  Calabar  pour  être 
acceptée  comme  moyen  de  traitement  de  la  chorée.  Mais  en  somme 
ce  médicament  n’a  eu  qu’une  action  bien  douteuse  et  M.  Boucliut 
lui-mfime  l’a  abandonné.  M.  Martin  Damourellc,  qui  a  fait  de  ce 
môme  agent  une  étude  très-approfondie  {Journal  de  Thérajjeutique, 
-ISTo),  nous  a  bien  plutût  fait  connaitro  ses  inconvénients  que  ses 
■  avantages,  car  ce  qu'il  nous  importe  de  connaître  au  point  de  vue 
thérapeutique,  ce  n’est  pas  comment  un  médicament  peut  nous  tuer, 
mais  bien  quand  et  comment  il  peut  guérir  les  maladcsL 


Empoisonnement  par  la  Fève  de  Calabar.  Deux  fois  l’occasion  s*est 
présentée  d’observer  rempoisonnement  par  la  Fève  de  Calabar.  Les 
premiers  cas  d’empoisonnement  furent  communiqués  par  le  docteur 
David  Young,  d’Edimbourg,  et  eurent  lieu  dans  les  circonstances 
suivantes  : 

Le  13  juin  I86î,  deux  enfants  rencontrèrent  des  Fèves  de  Calabar 
-qui  avaient  été  cassées  au  marteau.  Ils  se  hAtèrcnt  naturellement 
de  les  manger.  Le  premier,  âgé  de  trois  ans,  commença  à  en  sentir 
l’effet  au  bout  de  trois  quarts  d’heure;  il  eut  du  malaise,  de  la  douleur 
à  l’épigastre  et  des  nausées  ;  pourtant  i!  ne  vomît  point.  Il  fut  pris  en 
outre  d’une  sorte  d’ivresse  ;  sa  marche  était  chancelante  et  mal 
assurée,  si  bien  qu’il  tomba.  Il  était  extrêmement  abattu,  avait  très- 
mal  â  la  tête  et  laissait  tonil)cr  scs  mains.  On  lit  prendre  à  l’enfant 
une  pinte  de  lait,  et,  deux  heures  après,  quand  le  docteur  Young 
vint  le  voir,  rcnfanl  était  dans  une  prostration  extrême,  la  pupille 
contractée  et  le  pouls  rare.  On  lui  fit  prendre  plusieurs  doses  de 
vin  d’ipécacuanha,  et  l’on  obtint  bientôt  des  vomissements  abondants 
dans  lesquels  on  put  reconnaître  des  morceaux  de  Fève  de  Calabar, 

Le  second  enfant,  âgé  de  six  ans,  éprouva  les  mômes  symtilômes; 
iî  eut  quatre  ou  cinq  vomi.ssements  spontanés  abondants,  dans  les- 
■qiiclson  reconnut  également  des  morceaux  de  Fève  de  (bilabar.  Il  eut 
ensuite  une  forte  diarrhcc.  Les  accidents  n’allèrent  pas  plus  loin,  et, 
le  lendemain,  les  deux  enfants  étaient  guéris  {Edimb.  med,  Joarnalf 
X,  p.  193,  août  1HG4). 

Deux  mois  après,  un  accident  semblable,  mais  beaucoup  plus 
grave,  eut  lieu  â  Liverpool.  Un  navire  avait  rapporté  dans  son  lest 
des  Fèves  de  Calabar  et  les  jeta  sur  la  voie  publique;  des  enfants  en 
grand  nombre  les  ramassèrent,  se  mirent  à  en  manger,  et  les  effets 
furent  tels  que,  dans  la  journée,  le  docteur  Cameron  dut  admettre 
au  Southern  hospital  quarante-cinq  enfants  de  deitxâ  treize  ans.  plus 
une  femme,  tous  i)réscntanl  des  symptômes  d'empoisonuemeiiL. 

Les  accidents  n’avaient  pas  lardé  â  se  montrer,  car,  chez  un  enfant, 
les  symptômes  d’intoxication  commeiiccrciit  aussitôt  après  f’inges- 
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tion  ;  ches:  (leux  autres  au  bout  de  cinq  à  dix  minutes  seulemeni,  et 
chez  d’autres  ce  ne  fut  que  deux  heures  et  demie  après  Fort  heureu¬ 
sement,  il  y  en  eut  un  grand  nombre  qui  vomirent  peu  de  temps  a|)rès 
l’ingestion,  et  l'observation  ultérieure  put  montrer  que  plus  le  vomis¬ 
sement  avait  été  précoce,  moins  l’action  stupéfiante  fut  marquée.  Les 
vomissements  se  composaient  de  restes  d’aliments,  de  fragments  de 
fèves,  d’une  masse  pulpeuse  et  de  muens. 

'  Les  phénomènes  produits  par  l’absorption  furent  d’abord  les  ver¬ 
tiges,  l’abattement  et  quelques  contractions  spasmodiques  delà  mâ-. 
chtiire  (7  fois  sur  41  cas).  Les  enfants  étaient  surtout  abattus,  indo¬ 
lents,  et  dans  une  prostration  extrême;  ils  n’avaient  pourtant  pas 
perdu  connaissance.  Ils  semblaient  anéantis,  avaient  la  peau  froide  et 
couverte  d’une  sueur  visqueuse;  comme  dans  un  des  cas  précédents, 
il  y  eut  de  la  diarrhée  (13  sur  41)  et  une  fois  des  selles  accompagnées 
d'hémorrhagie. 

Toutefois,  les  phénomènes  d'irritalion  gastro  intestinale  ne  furent 
pas  de  longue  durée,  car  ils  avaient,  en  général,  cessé  au  moment  de 
l’admission  à  rhùpilal,  La  pupille  fut  rarement  rétrécie;  dans  quinze 
cas,  où  l’cxamcn  fut  fait  à  ce  point  de  vue.  l’on  ne  constata  la  cons- 
Iriclion  qu’une  fois;  on  n'observa  également  que  deux  fois  la  confusion 
de  la  vue  et  la  dii)lopie.  Le  système  nerveux  ne  montra  pas  autre  chose 
que  les  vertiges  et  rahaltcmcnl  ;  il  n’y  eut  ni  délire,  ni  troubles  de  la 
sensibilité,  ni  paralysie,  ni  convulsions  autres  que  les  mouvemenls 
spasmodiques  des  mâchoires  dont  il  a  été  parlé  plus  haut.  Le  trai¬ 
tement  consista  dans  des  vomitifs  (  sulfate  de  zinc  ou  moutarde;  et 
dans  des  enveloppements  chauds;  quelques  sinapismes  furent  appli¬ 
qués  sur  l’estomac.  La  plupart  des  enfants  guérirent  prompteEiient  : 
sur  quarante  et  un,  il  y  en  eut  trente  de  rétablis  le  lendemain.  Sur 
les  onze  autres,  neuf  guérirent  en  quelques  jours,  et  il  n’y  eu  eut,  en 
délinilive,  que  deux  qui  furent  très-malades. 

La  mère  de  l’un  des  enfants,  âgée  de  trente-deux  ans,  avait  mangé 
une  fève  et  ne  sentit  le  malaise  que  le  soir.  Le  lendemain,  vei's 
(luatrc  heures,  elle  eut  de  la  défaillance  et  se  lit  transporter  à  l’hô- 
pital,  où  elle,  se  remit  en  vingt- quatre  heures. 

Il  n’y  eut  en  tout  qu’un  cas  de  mort,  l.a  victime  fut  un  enfant  de 
six  ans  et  neuf  mois  qui  avait  mangé  six  fèves.  Il  n’avaît  pas  eu  de 
vomissements  et  l’on  n’avait  rien  obtenu  par  la  pompe  stomacale. 

II  eut  de  la  diarrhée  et  de  la  prostration  et  mourut  de  syncope  au 
bout  de  quatorze  heures.  On  lit  l’autopsie  et  l'on  trouva  dans  l’cslo- 
mac  et  le  duodénum  des  matières  demi-liquides  qui  avaient  l’aspect 
d’émulsion  d’amandes;  la  muqueuse  de  l'estomac  cl  de  l’intestin 
avait  une  couleur  rouge  clair.  Les  autres  organes  ne  présetiLaienL 
que  les  caractères  de  la  syncope.  (Observations  recueillies  par  le  doc¬ 
teur  J. -H.  Evans,  Med,  Times  and.  Gaz.,  13  octobre  14104,  el  analysées 
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m  Schmidi's  Jûbrb,^  1863,  t.  I,  p.  38.)  Le  docteur  J.  Tîaker  Edward 
fil  Texamen  du  contenu  de  rcstotnac.  il  reconnut  qu’il  se  composait 
d’émulsion  de  moutarde  et  de  quelques  restes  de  fèves.  11  en  put  faire 
deux  extraits  qui  olfrirent  les  réactions  suivantes  :  toutes  deux  pou¬ 
vaient  faire  contracter  la  pupille  d’un  lapin  ;  leur  solution  prenait  au 
contact  de  îa  potasse  caustique  une  couleur  rouge  clair. 

En  ajoutant  du  chloroforme,  on  remarquait  que  le  liquide  se  sépa¬ 
rait  en  deux  couches,  une  supérieure  jaune  et  une  inférieure  rouge. 
L’acide  sulfurique  concentré  donnait  une  coloratitjn  rouge  avec  un 
précipité  brun  foncé.  L’acide  sulfurique  avec  le  Lichromale  de  potasse, 
comme  l’acide  sulfurique  avec  le  peroxyde  de  manganèse,  donnait 
une  coloration  passant  du  violet  au  pourpre,  et  cette  dernière  couleur 
a  persisté.  L’iode,  dans  une  solution  d'iodure  de  potassium,  adonné 
un  précipité  rouge.  Le  trichlorure  d’or  a  produit  une  coloration  pur¬ 
purine  avec  réduction  d'or  métallique. 

Enfin,  quelques  gouttes  de  la  solution  aqueuse  de  cet  extrait,  in¬ 
jectées  sous  la  peau  du  dos  d'une  grenouille,  ont  amené,  au  bout 
d’une  heure,  la  paralysie  du  mouvement,  et,  au  bout  de  deux  heures, 
une  paral)'sie  complète  du  sentiment.  Le  pouls  et  la  respiration 
étaient  irréguliers  et  la  grenouille  mourut  de  syncope,  connue  deux 
souris  qu’oii  avait  traitées  de  la  même  manière  et  qui  avaient  pré¬ 
senté  les  mômes  symptômes  paralytiques  ckir.  /ieview.,  XX.XIX 

(08),  p.  530,  oct.  18ü4,  et  bchntidt's  Juhrb.,  loc,  cit.). 


Expériences  faites  pour  m'river  n  la  commmance  du  mode  d’action  de 
la  Fève  de  Culabar,  La  Fève  de  Calahar  diffère  du  curare,  en  ce  qu'elle 
est  toxique  quand  elle  a  pénétré  par  les  voies  digestives  tout  comme 
lorsqu’elle  a  été  introduite  sous  la  peau.  Fraser  a  fait  voir,  pour  ce 
poison,  ce  qui  arrive  pour  tous,  c’est  que  l’absorption  en  est  plus 
active,  et,  par  suite,  l’effet  plus  prompt,  quand  on  rintroduit  par 
d’autres  voies  que  le  tube  digestif.  Il  a  montré  que  la  mort  est  plus 
rapide  quand  le  poison  est  directement  injecté  dans  la  circulation 
ou  quand  .on  le  met  en  contact  avec  une  plaie;  il  en  est  de  môme 
quand  on  met  le  poison  dans  une  cavité  séreuse.  L’absorption  s’en 
fait  encore  très-bien  par  la  membrane  de  Schneider,  la  muqueuse 
auditive  ou  la  conjonctive.  La  peau  des  grenouilles  résiste  long¬ 
temps  au  passage  du  poison,  mais  il  finit  par  pénétrer  en  petite 
quantité. 

Nous  avons  vu  plus  haut  que  la  Fève  de  Calahar  agit  surtout  sur 
le  cœur,  les  nerfs  moteurs  de  la  moelle  et  produit  une  certaine 
asphyxie. 


L’action  sur  les  nerfs  moteurs  a  été  établie  par  toutes  les  expé- 


I 


riences;  on  a  constaté  de  plus  que  la  paralysie  envahit  les  membres 
postérieurs  avant  les  antérieurs  (Fraser,  Tachau,  Fick,  Watson). 
Mais,  selon  Fraser  [loc,  riV.),  la  paralysie  commencerait  par  les  vis- 
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cères.  En  général,  on  admet  que  la  moelle  et  les  nerfs  moteurs  se 
paralysent  presque  en  môme  temps.  L’application  directe  du  poison 
sur  le  cerveau  de  la  grenouille  ne  paraît  pas  avoir  d’effet,  mais,  au 
contraire,  si  l’on  applique  le  poison  sur  la  moelle  épinière,  on  observe 
d’abord  quelques  contractions  dans  les  extrémités,  et  bientôt  la 
paralysie  s’empare  de  la  moelle  et  des  rameaux  nervo-motcurs  qui 
partent  de  la  région  où  l’on  a  déposé  la  substance  toxique  (Fraser). 

Quant  aux  nerfs  de  sensibilité,  ils  conservent  leurs  propriétés  tant 
que  la  moelle  n’est  pas  complètement  paralysée,  et  jusque-là  leur 
sensibilité  tactile  paraît  augmentée.  Si  l’on  dépose  sur  un  nerf  mixte 
une  solution  concentrée  d’extrait  de  Fève  de  Calabar  en  ayant  soin 
d’empôcber  l’absorption  par  la  partie  voisine,  on  voit  se  paralyser 
d’abord  les  fibres  nerveuses  afférentes,  puis  les  fibres  efférentes 
(Fraser). 

Les  muscles  sont  également  atteints  par  le  poison;  ils  sont  agités  de 
contractions  fibrillaires  partielles,  et  l'on  peut  démontrer,  comme  l’a 
fait  Fraser,  que  c’est  bien  une  action  directe  sur  le  muscle,  en  tenant 
compte  des  faits  suivants  ; 

1"  Ces  mouvements  persistent  après  la  paralysie  des  nerfs  moteurs; 

2*  Ils  persistent  encore  dans  un  muscle  excisé  et  séparé  du  corps; 

3*  On  ne  les  rencontre  jamais  dans  des  muscles  qui  ont  été  isolés 
de  la  circulation  générale  par  la  ligature  de  leurs  vaisseaux  (Fraser, 
loc.  cit,). 

D’autre  part,  si  l’on  applique  directement  le  poison  siirla  substance 
musculaire,  soit  striée,  soit  lisse,  on  détruit  la  contractilité.  Le  cœur 
lui-môme  n’écbappe  pas  à  cette  influence;  on  parvient  à  arrêter  scs 
mouvements  en  louchant  le  péricarde  avec  la  substance  d'épreuve,  et 
si,  au  contraire,  on  injecte  la  moindre  quantité  de  poison  dans  l’une 
ou  l'autre  des  cavités  cardiaques,  la  mort  est  presque  instantanée.  Le 
cœur  s’arrête  en  diastole,  el,  à  l’autopsie,  on  trouve  ses  cavités  pleines 
de  saiïg  (Fraser). 

A  dose  moindre,  le  cœur  ne  s’arrête  plus,  mais  ses  mouvements  se 
ralentissent  singulièrement;  on  peut  ainsi,  chez  une  grenouille,  ré¬ 
duire  le  nombre  des  battements  du  cœur  de  soixante-dix  à  huit  par 
minute  sans  amener  la  mort. 

D’après  Fraser,  la  tension  artérielle  diminue  un  peu  aussitôt  après 
l’administration  du  poison,  puis  cette  tension  s’accroît  graduellement 
jusqu’à  atteindre  son  maximum,  pour  tomber  rapidement  avec  les 
contractions  du  cœur.  Quant  à  la  tension  veineuse,  elle  se  montre 
d’abord  en  rapport  inverse  avec  la  tension  artérielle  ;  elle  augmente 
un  peu  aussitôt  après  l’administration  du  poison  et  augmente  ensuile. 
n'atteignant  son  maximum  que  quand  la  tension  artérielle  a  diminué, 
et  que  le  nombre  des  battements  du  cœur  est  réduit  des  deux  tiers. 
Elle  tombeenfin,  mais  beaucoup  plus  lentementquela  tension  artérielle. 

Si  l’on  observe  directement  les  capillaires  de  la  membrane  inter- 
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difîitaie  de  la  grenouille  sous  le  microscope,  et  qu’on  dépose  du 
poison,  on  y  remarque  une  petite  contraction  suivie  bientôt  d’une 
dilatation  rapide  et  permanente.  Celte  stase  du  sang  dans  les  ca¬ 
pillaires  détermine  d’ailleurs  une  coloration  bleuâtre  des  muscles 
volontaires  et  du  cœur,  une  teinte  analogue  dans  les  séreuses,  et 
une  injection  des  vaisseaux  de  la  conjonctive  et  de  l’iris.  On  trouve 
de  même,  de  temps  en  temps,  des  congestions  semblables  dans  les 
viscères. 

Le  sang  est  généralement  noir,  mais  il  s’artérîalîsc  facilement  à 
l’air,  et,  en  somme,  il  n'a  pas  perdu  ses  propriétés  respiratoires-  Ü  se 
prend  en  caillots  mous  et  imparfaits.  Les  corpuscules  blancs  restent 
inaltérés.  D’une  manière  générale,  la  tempéralure  s’abaisse.  Tacbau  et 
Fick,  de  Zurich  {Archh.  der  IleiikundG^  VI,  1,  p.  C7,  18C3)  ont  cons¬ 
taté  un  abaissement  de  36%8  à  35®, 4  et  môme  à  31  degrés,  quand 
l'animal  n’élait  plus  soutenu  que  parla  respiration  artificielle.  Fraser 
a  observé  de  son  côté  l’abaissement  de  température,  mais,  en  général, 
il  a  vu  la  température  s’élever  un  peu  avant  de  s’abaisser. 

Un  fait  a  frappé  tous  les  observateurs,  c’est  l'embarras  de  la  respi¬ 
ration  qui  se  montre  comme  une  des  premières  manifestations  graves 
de  l’empoisonnement  ;  aussi  presque  tous  ont-ils  jugé  nécessaire  d’en¬ 
tretenir  la  respiration  artificielle  chez  les  animaux  en  expérience 
pour  ne  pas  les  perdre  avant  d’avoir  vu  se  dérouler  tous  les  phéno¬ 
mènes  de  l’intoxication.  Tacbau  cl  Fick  ont  même  été  assez  heureux 
pour  voir,  par  ce  procédé,  les  mouvements  respiratoires  spontanés 
reparaître  au  bout  de  vingt  minutes. 

Une  autre  propriété  de  la  Fève  de  Calabar  est  d’augmenter  les  sé¬ 
crétions  ;  Fraser  l’a  oljservée  sur  les  glandes  salivaires,  intestinales  et 
lacrymales.  Watson  est  plus  explicite  encore,  il  a  noté  des  larmes 
abondantes,  une  grande  abondance  de  mucus  buccal  et  dos  garde- 
robes  liquides  j  de  plus,  il  a  observé  des  sueurs  profuses  en  môme 
temps  que  des  urines  très-abondantes.  {Edimb,  med.  Journal^  Xll, 
p.  999,  n“  14,  3  mai  1867,  et  Schmidt' s  Jahrb,^  1867,  n®  8,  p.  158). 

Xous  arrivons  enfin  au  problème  le  moins  éclairci  dans  l’histoire  de 
la  Fève  de  Calabar,  c’est  l'ordre  d’enchaînement  des  dilfcrcnb  symp¬ 
tômes  et  le  mécanisme  de  la  mort.  A  ce  sujet,  les  cxpérimentaleurs 
se  divisent  en  deux  camps.  Fraser,  Tacbau  et  Fick  pensent  que  la 
mort  se  fait  par  syncope,  tandis  que  Westermann  {Dmertation  inau¬ 
gurale^  Dorpat,  1867,  et  Schmidt's  Jah'b,^  1868.  n°  6,  p.  290)  pense, 
avec  Bauer,  que  la  mort  a  pour  cause  l’asphyxie  par  l’arrôt  des  mou- 
venieuts  respiratoires.  Ces  derniers  s’appuient  sur  rntilitédela  respi¬ 
ration  artificielle.  Les  premiers  rejettent  cette  explication  en  disant 
que  la  respiration  artiOcielle  ne  réussit  pas  toujours,  et  qu’en  dernier 
lieu,  les  lésions  trouvées  à  l’autopsie  sont  celles  de  la  syncope. 

JM.  Martin  Damourette  a  montré  qu’on  pouvait  combattre  avec 
avantage  les  effets  de  ri£s6rîne  par  l’atropine,  qui  agirait  ainsi  comme 
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antagoniste.  Fraser  a  montré  de  son  côté  que  la  réciproque  ii’cst  pas 
vraie. 


THÉRAPEUTIQUE. 


Dans  le  chapitre  précédent,  nous  sommes  entrés  dans  les  détails  les 
plus  circonstanciés  des  expériences  qui  ont  été  faites  sur  la  Fève  de 
Calahar,  afin  de  monti-er  ù  nos  lecteurs  quel  est  l’esprit  qui  dirige  les 
physiologistes  qui  se  livrent  à  la  médecine  expérimentale.  Ce  médica¬ 
ment  étant  un  de  ceux  qui  on  tété  le  plus  récemment  expérimentés,  on 
a  ainsi  un  échantillon  précieux  de  la  manière  dont  on  étudie  aujour¬ 
d’hui  la  matière  médicale. 

La  valeur  thérapeutique  de  la  Fève  de  Calahar  est  loin  d'ètre  aussi 
bien  connue,  et  jusqu’ici  ce  médicament  n’a  pas  servi  à  grand'chose: 
aussi  n’avons-nous  pas  encore  à  enregistrer  d’action  thérapeutique 
bien  satisfaisante.  Toutefois  nous  donnerons  le  bilan  des  tentatives 
qui  ont  été  faîtes. 


Bltiladles  «les  yeux.  Hutchinson  a  Cu  à  traiter  un  jeune  homme  de 
dix-septans,  qui,  après  une  alfection  diphthéri tique  grave,  eut  une 
paralysie  des  muscles  de  l’accommodation  des  deux  yeux.  Le  point 
visuel  s’était  éloigné,  et  le  malade  avait  besoin  pour  corriger  sa  vue 
de  verres  convexes  n®  12.  L’affection  avait  résisté  pendant  six  semaines 
aux  toniques  ordinaires  ;  elle  fut  guériq  rapidement  par  l’application 
de  papier  imbibé  d'une  solution  d’extrait  de  Fève  de  Calahar.  Après 
chaque  application  du  médicament,  on  voyait  le  point  visuel  se  rap¬ 
procher  {Med.  Times  and  Gaz.,  3  sept.  1861), 

Metteuheimer  eut  à  traiter  un  enfant  de  six  mois,  qui,  après  des 
accidents  convulsifs  produits  par  la  deulitioii,  resta  frappé  d’une  pa¬ 
ralysie  du  nerf  moteur  commun  dans  toutes  ses  branches  ;  il  y  avait  du 
strabisme  externe,  de  la  mydriase  et  une  immobilité  coinplèle  de 
l’iris.  Deux  fois  l’application  de  papier  imprégné  de  Fève  de  Calahar 
fit  cesser  la  mydriase  pendant  trois  i  quatre  lieures,  mais  l'expérience 
ne  put  pas  être  suffisamment  continuée,  l’enfant  mourut  de  convul¬ 
sions  à  l’âge  de  huit  mois  {Memombdieji,  IX.  8,  1864). 

M.  Gustave  Lebon  a,  de  môme,  essayé  raction  de  la  physo’stygmine 
sur  un  myope  et  a  pu  augmenter  ainsi  la  portée  de  la  vue  d’une  ma¬ 
nière  remarquable,  mais,  au  bout  d’uue  heure,  la  myopie  élait  redeve¬ 
nue  ce  qu’elle  était  auparavant  {DulL  de  1  kèrapeut 1865,  t.  II,  p.  42). 

Chorée.  En  1864,  Harley  eut  l’idée  d’administrer  è  une  jeune  Tille 
atteinte  de  chorée  de  io  centigrammes  à  30  centigrammes  de  poudre 
lie  Fève  de  Calahar;  il  obtint  au  début  une  amélioration,  maLs  le  trai¬ 
tement  ne  fut  pas  continué  {BulL  de  Thèrapeai.,  4864). 

Mac-Laurin  a  donné  de  môme,  sans  grand  succès,  à  l’hôpital  de 
Greenwich,  une  potion  contenant  de  la  teinture  de  Fève  de  Calahar* 


FKVE  D’El’HEL’VE  1>U  CALABA». 


337 


Le  docteur  Ogle  esl  le  seul  qui  ait  eu  un  succès.  Il  traita,  par  ce 
moyen,  h  l’IiApilal  Saint-Georges  de  Londres,  un  enfant  de  quatorze 
aus^  dont  la  chorée  avait  résisté  à  tous  les  traitements  pendant  plu¬ 
sieurs  mois.  On  avait  essayé  inutilement  le  fer,  rantinioîne,  le  zinc, 
rarsenic,  la  valériane  et  les  Ioniques;  et,  enfin,  on  allait  tout  aban¬ 
donner,  quand  le  docteur  Ogle  eut  recours  à  la  Fève  de  Calabar;  l’en¬ 
fant  prit  chaque  jour  quelques  gouttes  d’une  teinture  d’extrait  et  gué¬ 
rît  en  l'espace  de  trois  mois  sans  avoir  eu  d'action  sur  la  pupille  {  ffuU. 
de  théi'npeut,^  1866.  t.  I.  p.  -12). 

MM.  Bouchut  et  Cadet  de  Gassicourt,  qui  ont  essayé  de  guérir  la  cho¬ 
rée  par  ce  moyen,"  ne  lui  ont  trouvé  qu’une  action  thérapeutique  dou¬ 
teuse.  Mais  cette  action  fût-elle  très-évidente,  qu’on  serait  arrêté  par 
les  souffrances  terribles  que  ce  médicament  cause  anx  petits  malades: 
ces  pauvres  enfants  ont  des  efforts  de  vomissements  des  plus  pénibles, 
dans  lesquels  ils  ne  rendent  que  quelques  mucosités  mousseuses,  en 
même  temps  qu’ils  sont  pris  de  lipothymies,  sueurs  froides,  etc.  Aussi 
ces  médecins  ont-ils  cessé  bientôt  de  prescrire  ce  traitement. 

Parai T*ie  a«:{ tante.  Le  docleur  Ogle  traita  de  la  même  manière, 
mais  sans  succès,  un  malade  atteint  de  paralysie  agitante.  Son  ob¬ 
servation  est  pourtant  intéressante,  parce  qu  elle  peut  servir  à  déter¬ 
miner  à  quelle  dose  il  est  possible  d’employer  ce  médicament  sans 
provoquer  d’accidents.  La  préparation  employée  était  une  teinture 
contenant  13  pour  100  de  Fève  ;  le  malade  en  prit  sans  inconvé¬ 
nient  jusqu'à  18  grammes  par  jour,  si  bien  qu’en  quinze  semaines 
il  avait  absorbé  sans  accident  144  grammes  de  Fève  {Med.  Times^ 

sept.  1863,  et  Schmidt' s  Jahrb.^  1865,  n*  4,  p.  173). 

■ 

Tétanoa.  Nous  connaissons  sept  cas  de  tétanos  traumatique  traités 
par  la  Fève  de  Calabar.  Les  deux  premiers  sont  dus  à  Walson,  de 
Londres  {Bull,  de  thêropexit.,  1867,  30  mars).  Ils  sont  très-encoura¬ 
geants,  non-seulement  parce  qu’ils  ont  été  guéris,  mais  encore  parce 
qu'on  a  pu  voir  chaque  dose  du  médicament  amener  une  rémission 
dans  les  symptômes.  Dans  la  seconde  observation  surtout,  le  malade, 
âgé  de  treize  ans,  y  gagnait  chaque  fois  un  repos  d’une  demi- heure 
pendant  lequel  il  dormait;  au  bout  de  ce  temps,  les  accidents  téta¬ 
niques  reparaissaient;  deux  jours  après  on  avait  mieux  encore  : 
a  Quinze  à  vingt  minutes  après  chaque  prise  du  médicament^  les  pujtitles 
se  ciinfracfenty  et.  pendant  une  heure ^  il  y  a  relâchement  complet  de  tour 
les  tmtsçli'S.  Puis,  cette  amélioration  di5[>araît  bientôt,  les  pupilles  sc 
dilatent  de  nouveau  et  le  tétanos  reparaît.  » 

Campbell,  en  suivant  l’exemple  du  docteur  Watson,  obtint  éga- 
I  Icment  un  succès  {Gaz,  nud.  de  Strasbourg  et  Bull,  de  théropeut,^ 
30  nov.  1867).  On  a  encore  guéri  un  malade  à  Norlhamplon  par¬ 
le  même  médicament,  avec  celte  différence  que  le  remède  a  été 
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administré  par  la  méthode  hypodermique  {Bull,  de  théropçnt,^ 
;iU  mars  1808). 

A  ces  quatre  observations,  il  en  Faut  joindre  trois  antres.  L’une  d’elles 
est  rapportée  par  M.  Bouvier  (Gaz.  méd.,  18G4,  n*  51,  p.  775);  une  se¬ 
conde  par  Giraldès  {BuU.  de  ffié7'apcuL,  15  mai  18C8)  ;  et  la  troisième  par 
M.  Bouchut.  Dans  ces  deux  derniers  cas,  il  n’y  a  pas  eu  guérison. 


On  peut  donc  faire  ainsi  le  total  :  sept  observations  de  tétanos 
traumatique  traité  par  la  FèvcdeCalabar,  dont  cinq  cas  ont  été  guéris. 
•11  faut,  pour  compléter  cette  liste,  ajouter  que  M.  G.  Sée  a  annoncé 
dans  son  cours  qu’il  avait  guéri  par  le  même  moyen  deux  malades 
atteints  de  tétanos  spontané.  L’expérience  n’est  donc  pas  encore 
bien  grande,  mais  elle  est  certainement  très-encourageante,  quand  il 
s’agit  d’une  maladie  aussi  grave  et  contre  laquelle  on  est  si  désarmé. 

Substances  st/nergiques  de  la  Fève  de  Caiabaj'.  L'opium  est,  comme 
la  Fève  de  Calabar,  antimydriatique  et  résolutif  du  système  muscu¬ 
laire  (Gubler). 

Suffstances  antagonistes.  Watson  {loc.  cîL),  ayant  réussi  à  guérir  le 
tétanos  par  la  Fève  de  Calabar,  pensa  qu’il  pourrait,  par  le  môme 
moyen,  guérir  des  animaux  empoisonnés  par  la  strychnine.  Il  prit 
donc  deux  animaux,  un  chien  terrier  et  un  lapin,  et  les  empoisonna 
par  la  strychnine;  puis,  quand  les  convulsions  furent  bien  établies,  il 
donna  la  Fève  de  Calabar,  et  put  obtenir  une  sédation  très-manifeste 
des  symptômes;  mais  les  animaux  moururent  néanmoins,  ? 

Watson  fit  ensuite  l’expérience  opposée,  il  empoisonna  trois  lapins 
par  la  Fève  de  Calabar  et  donna  ensuite  la  strychnine. 

Le  premier  lapin  mourut,  mais  sa  mort  fut  sans  doute  retardée,  car  un 
autre  lapin,  auquel  on  donna  la  même  dose  de  strychnine,  sans  avoir 
administré  auparavant  la  Fève  de  Calabar,  mourut  immédiatement. 

Le  second  lapin,  empoisonné  par  la  Fève  de  Calabar,  fut  ensuite 
soumis  à  l’infiuence  de  la  strychnine  et  eut  des  convulsions  qu’on 
arrêta  par  une  nouvelle  dose  de  Fève, 

Le  troisième  lapin  fut  également  empoisonné  par  la  Fève  de  Cala¬ 
bar,  et,  au  moment  où  la  paralysie  commença  è  se  prononcer,  on 
donna  la  strychnine.  Ce  dernier  poison  tua  en  eflèl  l’animal,  mais 
Watson  crut  observer  que  son  action  avait  été  notablement  retardée. 

L’antagonisme  est  donc  assez  évident,  mais  il  l’est  moins  quand  le 
premier  médicament  administré  a  été  la  Fève  de  Calabar. 

Antagonisme  entre  la  Belladone  et  ta  Fève  de  Calabar.  L'action  op¬ 
posée  de  ces  deux  substances  sur  l’iris  a  fait  penser  que  le  même 
antagonisme  pourrait  exister  sur  le  reste  de  l’organisme.  Il  y  a  là,  en 
effet,  quelque  chose  de  vrai.  Fraser  a  montré  qu’on  pouvait  préserver 
les  animaux  de  la  mort  par  l’atropine  en  leur  administrant  une  cer- 
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laine  dose  d’Esérine.  Lorsqu’au  contraire  un  animal  est  sous  l’in¬ 
fluence  de  l’Esérine,  l’anlagonisme  produit  par  l’atropine  est  moins 
prononcé  que  dans  le  cas  précédent,  les  doses  efficaces  doivent  être 
plus  précises  et  le  temps  pendant  lequel  on  peut  les  administrer  est 
plus  court. 


MODE  d’.VMÜHISTRATION  ET  DOSES. 

Usage  interne.  La  poudre  de  Fève  de  Calabar  a  été  employée  par 
Gîraldès  à  la  dose  de  40  centigrammes  en  huit  pilules,  c’est-à-dire 
5  centigrammes  par  pilule;  une  toutes  les  deux  heures  chez  un  enfant 
de  neuf  ans. 

L’émw/sfüft  a  été  employée  également  par  Giraldès,  à  la  même  dose. 

Uextraü  alcoolique  a  été  administré  de  préférence  par  presque  tons 
les  observateurs,  mais  avec  quelques  différences.  A  l’hôpîtal  de  Nor- 
thampton,  on  l’a  donné  en  solution  :  1  ceiUigramme  pour  4  grammes 
d’eau;  mais  cette  formule  a  l'inconvénient  de  donner  une  préparation 
trouble  qui  n’est  pas  homogène.  On  l’a  prescrit  en  pilules,  associé  à  la 
poudre  de  gingembre.  Watson  et  Campbell  l'ont  fait  dissoudre  dans  du 
vin,  selon  les  proportions  suivantes  : 

tlx trait  alcoolique . .  *  00  centigr* 

■w  w  w  #É  +  4  + 1  m  *  *  w  m  ■■  +  ^  w  30*  r  a  jfyi  jfÿ  i.  e  s  ^ 

Cinq  gouttes  toutes  les  demi-heureÊ  chez  un  enfant  de  douze  ans. 

Eiilin,  l’extrait  a  été  dissous  dans  l’eau  pour  faire  une  injection  hy¬ 
podermique  dans  les  proportions  suivantes  : 

Extrait  alcoolique. . . .  2àG  centigr. 

Eau . .  75  grammes. 

Usage  externe.  C’est  surtout  eu  collyre  qu’on  s’en  est  servi. 

Giraldès  a  donné  la  préférence  au  mélange  suivant  ; 


Extrait  alcoolique . . .  1  partie. 

Glycérine . . . . . .  5  — 


Selon  Daniel  llanhury,  le  meilleur  mode  d’application  sur  les  yeux 
consiste  à  étendre  la  solution  glycérinée  sur  du  papier,  parla  méthode 
de  Streatûeld, 

Heveil  mettait  2  milligrammes  (0,002)  pour  4  centimètre  carré  de 

papier  ;  un  cinquième  de  centimètre  suffit  pour  obtenir  le  maximum 

de  contraction  en  huit  minutes  (Reveil,  Mèdicatnents  nouveaux , 
p.  441). 

Au  lieu  de  papier,  Hart  a  fait  faire  de  petites  tablettes  de  gélatine 
semblables  aux  pains  à  cacheter  transparents.  Ces  tablettes,  qui  peu¬ 
vent  se  graduer  comme  le  papier,  ont  l’avantage  de  se  dissoudre  dans 
le  mucus  conjonctival. 
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VFserme  de  M.  Vée,  soit  seule,  soit  à  l’état  de  sel,  constitue  nu 
médicament  très- énergique.  Une  goutte  de  solution  de  chlorhydrate 
d’Éserine  au  mi!  lîèmesuI  Gt  pour  produire  la  constriclion  de  la  pupille, 
A  l’intérieur,  cette  substance  ne  pourrait  être  employée  qu’avec  la 
plus  grande  circonspection,  à  la  dose  de  1  à  5  milligrammes  à 
l'intérieur  et  à  la  dose  de  1  à  3  milligrammes  en  injections  sous-cu¬ 
tanées. 


CIILORAL. 

MATIÉBE  MÉDICALE 


Chloral  ;  OMICPO** 

(Trïchloraldêhyde,  trichJorure  d'aldé¬ 
hyde,  a.déhyde  ujchloré,  hydrure  de 
trichlüracétyle.) 

Sous  ce  nom  de  Chîoral,  qui  rappelle 
ceux  de  ses  coustituarits ,  Liebig,  qui  l'a 
découvert  en  désigne  un  des  pro¬ 

duits  de  Taciion  prolongée  du  chlore  sur 
ralcooh 

Composiiion  du  ChïoraL 

Le  Chl  oral  peut  être  considéré  comme 
de  l’aldéhyde  dont  trois  équivalents  d'hy¬ 
drogène  sont  remplacés  par  trois  équi¬ 
valents  de  chlore. 

Les  aldéhydes  sont,  on  le  sait,  des 
corps  organiques  intermédiaires  entre 
les  alcools  et  les  acides.  Toute  série 
d'alcools  et  d'acides  organiques  admet 
donc  une  série  dVldéhydes  correspon¬ 
dants,  Tout  aldéhyde  diffère  de  Talcool 
correspondant  par  deux  équivalents  d-liy- 
drogèneen  moins,  et  de  1  acide  organique 
correspondant  par  deux  équivalents  d'oxy¬ 
gène  en  moins, 

_  Ut  =  W 

.\lcool  ordîpaîre.  Aldéhyde  ùrdinaîrQ* 

—  0^=CM1^0^ 

Acide  acétique.  Aldéhyde  a l’din aire» 

Si  Ton  fait  passer  un  courant  de  chlore 
sec  sur  i'aldéhyde  de  l’acide  acétique^ 
qui  est  l’aldéhyde  orduiairej  on  obtient  le 
chloral, 

G^fl^Qï  +  Cl«  =  CHlCl^O»  -h  3Ï1C1, 

v  -  *  Il  -* 

nicbjie,  CbUn»  Cllt»L  (blar?!. 

Propriétés  physiques  et  ehimigues. 

On  voit  donc  que  le  OiToral  provient  de 
raldéhjde  de  racîde  acétique  par  la  sub¬ 
stitution  de  trois  équivalents  de  chlore  à 
trois  équivalents  d  h^  drogène-  Ses  carac¬ 
tères  physiques  et  chimiques  sont  les 
suivants  i  Le  Chloral  pur  anhydre  se  pré¬ 
sente  sous  la  forme  d’un  liquide  incoloref 


oléagineut,  transparent*  fumant  k  Ftirj 
caustique,  d’odeur  vive  et  pénétrante, 
analogue  k  colle  de  la  pomme  de  rainette; 
sa  saveur  est  âcre  et  brrilnute,  it  tache  te 
papier  comme  une  huile  grasse,  mais 
cette  tache  n'est  pas  persistante  et  dis¬ 
paraît  en  peu  de  temps*  Ses  vapeurs 
irritent  les  yeux»  provoquent  les  larmes 
et  la  toux.  Sa  densité  à  +18’*  est  de 
U  bout  et  distille  sans  sJtérailon  à 
-|-ï)4  ;  la  densité  de  sa  vapeur  est  égale  à 
S"  environ. 

Le  Chloral  pur  est  trës^soTuble  dans 
Feau,  l’alcool  et  Féther;  il  ne  précipite 
pas  la  solution  d'azotate  d'argent;  il  dis¬ 
sout  le  soufre,  le  phosphore,  le  brome  et 
riode  (avec  une  trÈs-belle  coloraiion 
pourpre), 

La  réaction  caractéristique  du  Chloral 
est  la  suivante  :  en  présence  des  alcalis 
ou  de  leurs  carbonates  en  solution 
aqueuse*  il  se  dédouble  en  chloroforma 
et  en  formiate.  La  proportion  de  chloro» 
forme  est  évaluée  à  S  J  p,  lüu. 

Les  oxydes  métalliques  anhydres  sont 
sans  action  sur  le  Chloral;  Facide  nitrique 
même  à  cliaud  est  sans  action  sur  lui- 
Soumis  à  Faciion  du  chlore  gfizeux,  il  se 
colore  légère  ment  en  jaune  eu  dissolvant 
un  peu  de  ce  gaz. 

Métn~cklornl. 

En  présence  de  l'acide  sulfurique  en 
excès  ou  d'une  quantité  d’eau  trop  faible 
pour  Fliydr&ter  complètement,  le  chloral 
se  transforme  peu  à  peu  en  un  corps  iso- 
tnérique,  solide,  blanc,  pulvérulent,  inal* 
térahle  à  Fair^  volatil  comme  le 

camphre,  d’odeur  faible.  C’est  !e  c^iloral 
ou  iSf^iti-ehiurafj  lesquel  entre 
IRÛ"  et  200*"  régénère  le  chloral  liquide 
(negnauîîs  En  présence  des  alcalis  hy¬ 
dratés  U  se  dédouble  aussi  en  cMoro- 
forme  et  en  formiate- 

Hydrote  de  chlot^ai. 

En  additionnant  peu  à  peu  d'eau  le 
chloral  anhydre,  on  voit  s’élever  la  tem¬ 
pérature  du  mélange  ;  et  lorsque  la  pro 
portion  d’eauest  de  deux  équivalents  pour 


CilLOHAL* 
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un  équivalent  de  cliloral  (ce  qui  équi  vaut 
à  12  gr.  6É)  c-  d*eau  distiUéc  pour  lUÜ  gr. 
de  cliloral).  il  se  produit  aussitôt  une 
masse  blanche,  cpistalline  sarcharoide  : 
c^est 

préparation  principalement  employée  en 
médecine  Ainsi  obtenu,  l'hydrate  est  acide 
comme  le  cliloral  d'oh  il  provient ^  pour 
lepopifier,on  le  fait  fondre  au  uain-marie, 
et  on  le  distille  sur  du  curbouate  de  clmux 
sec.  11  est  d+diquescent,  très-soluble  dans 
I  rau,  l'alcuol  et  l'éiher  ;  d’une  odeur  vive 
nt  piquaniOt  d^une  saveur  caustique^  il 
ftmd  à  41*  et  bout  à  9"*.  Sa  dissoluiioii 
aqnense  rougit  faiblement  le  tournesol  : 
elle  loucliit  par  l’azotate  d’argent  sans 
P  ih"* ci  pilé  * 

i /hydrate  de  cliloral  se  dédouble  au 
coniat  t  (Jea  liqueurs  alcalines  en  chloro- 
iorme  T2  p.  lüü  et  en  ronniate.  C'est, 
nous  le  répétons,  Thydrate  dechîoralqui 
est  la  subsi^LTice  principaîeraeot  employée 
en  thérapeutique. 

Aicoolnte  fie  Chiorai^ 

En  ajoutant  pi  u  à  peu  31  gr.  20  c. 
d'aicool  absolu  à  fOOgr.  deChîoral  anhy¬ 
dre  liquide  (ce  qui  représente  des  écpii- 
valents  égaux  d’alcool  et  de  chloralj,  il  se 
produit  une  élévation  considérable  de  la 
tempériiture  du  mélange  et,  en  même 
temps,  il  y  a  formation  d'alroolale  de 
chloraL,  soit  :  CMlGl^O*-|-C»H®ü^  Ce 
corps  se  présente  sous  la  forme  cnst<tl- 
line  du  camphre,  d’odeur  et  de  saveur 
âcre  et  bi  il  ante  semblable  à  celle  du 
ch  lora  l . 

^'ou  déliquescent,  moins  soluble  dans 
Teau  que  fhydrate  de  chloral,  Talcoolate 
est  solubli^  dans  l’alcool  et  l'éther,  il  dis¬ 
sout  les  mêmes  corps  qne  le  chloraL  Sa 
aolution  aqueuse  est  neutre,  il  est  sans 
action  sur  la  solution  d'azotate  d’argent; 
il  fond  à  et  bout  à  II3«. 

Sous  rinAuence  des  solutions^  alcalines, 
il  se  dédouble  en  cliloroforme  61  p.  1 '3, 
Cil  forodate  et  en  alcool  anhydre  2 i  p*  iÜÜ» 

Croéon-Chhral  Qnht/dreet  hydraté. 

Si  l’on  remplace  l’aldéhyde  ordinaîre 
par  l'aldéhyde  d  acide  croionique,  on  ob¬ 
tient  le  crûlûn-chloral  Cih.h^O,  dont  la 
découverte  e^i  due  h  K  ramer  et  Pinnerj 
en  I  .’STI,  L’on  transforme  ce  corps  qui  est 
un  liquide  olêa^zîueuv  en  croloii-clilûral 
hydraté  par  radditian  dhin  équivalent 
d'eau.  C’est  en  cei  état  qu'il  a  été  usité 
en  médecine. 

Ses  propriétés  chimiques  sont  celles  du 
Cliloral:  il  su  diffère  cependani  en  ce 
n’est  soluble  que  dans  25  ou  30  fois 
son  poids  d’eau,  M  subit  en  présence  des 
alcati'i  un  dédoublement  analogue  à  celui 
du  chloraL 

C’est  une  substance  blanche,  agrégée 
eu  petites  paillettes  micacées.  Son  odeur 
rappelle  celle  du  Chloral,  mab  d’une  fa¬ 
çon  plus  pénétrante  et  plus  durable*  Sa 


saveur  est  plus  désagréablè  que  celle  du 
cliloral ,  et  son  action  thérapeutique 
beaucoup  moins  appréciable. 

Préparation  du  Chiorat  anhydre^ 

Le  chloral  anhydre  s'obtient  dans  les 
laboratairos  en  faisant  passer  jusqu’à  sa- 
tu ration  un  courant  de  elilore  sec  dans 
de  l’alcool  absolu  (pour  traiter  ."On  gr* 
d’alcüûl  il  faut  environ  i,2ü0  liires  de 
chlore  sec^*  On  prépare  le  chlore  au 
moyen  du  peroxyde  de  manganèse,  du 
spI  marin  et  de  J’acide  sulfurique.  Le 
chlore  g.izeux  est  reçu  dans  un  premier 
flacon  de  Woiilf  vide;  il  passe  ensuite 
datis  deux  fl  i cons  qui  renferment  du 
chlorure  de  calcium  sec,  et  enfin  dans  un 
deTiiier  flacon  viiJeetsec,  destiné  à  rece¬ 
voir  l'alcool  s'il  survenait  une  absorption 
pendaniropératîon.  Le  clilorr  arrive  enfin 
et  est  dirigé  dans  le  fond  d’un  ballon  qui 
conùeni  de  1  alcool.  Ce  bailoa  porte  un 
tube  qui  entraîne  les  vapeurs  d'aiîde 
chlcirhydri(iue  dans  une  cbeminée.  On 
pousse  vivement  la  produciion  du  clilore, 
dont  U  plus  grande  partie  est  transfor¬ 
mée  en  acide  clilorliv  di  iqne. 

Dès  que  la  transformation  se  ralentit, 
raïcool  se  colore  en  joune;  Ton  place 
alors  quelques  cliarbons  incandescents 
sons  le  ballon  et  la  coloration  jaune  diS' 
parait.  Il  faut  alors  tenir  ralmol  tiède  et 
élever  la  température  de  plus  en  plusn, 
tout  en  continuant  un  courant  de  tliJore 
rapide,  jusqu'à  ce  que  le  liquide,  presqu’à 
l  ébulliiion,  ne  réagisse  plus  sur  le  chlore 
qui  le  traverse. 

Cette  opération  exige  eiuiroa  deux  ou 
trois  jours,  La  liqiicmr  restée  dans  le 
ballon  est  mêlée  à  dmix  ou  trois  fois  son 
volume  d  acide  buifurique  concentré.  Le 
mélange  introduit  dans  une  cornue  est 
soumis  à  la  distillation  du  bain  marie.  On 
recueille  seulement  le  produit  dont  le  point 
d’ébuhîiion  est  fixe  à  114*’;  c‘est  cette  li¬ 
queur  qui  est  redistillée  sur  de  l'acide 
Milfurique,  puis  rectifiée  sur  de  la  cbatix 
éteinte  et  récemmeni  calcinée  au  rouge. 

Dans  cette  purification  du  LliloraJ,  l'a¬ 
cid-^  sulfurique  est  employé  pour  séparer 
1  alcool  qui  aurait  échappé  à  l  action  du 
chlore.  IL  retient  cet  alcouh  ou  le  trans¬ 
forme  en  éther  sulfurique;  il  s'empare 
aussi  de  l’eau  qui  existait  dans  le  chlural 
brut.  En  faîsaiu  ensuite  bouillir  le  clilo- 
rai,  on  ensépare  de  1  acide  Clilorhydrique, 
de  1  éther  sulfurifjue  ou  bien  encore  de 
Talcoûl  s'il  en  restait.  Eu  rectifiant  sur  de 
la  chaux  vive,  on  le  débarrasse  de^  der¬ 
nières  traces  d'acide  chlorhydrique  et,  en 
ménageant  la  température,  de  rh\drate 
de  chloral  dont  le  point  d’ébullition  est 
plus  élevé  que  celui  du  chloral  anhydre* 
Suivant  M.  Persomie,  I  hydrate  de  chloral 
SC  transforme  dans  l  économie ,  sou>v  1  in¬ 
fluence  de  l'alcalinité  du  sang,  en  chloro- 
funne  et  en  formiate.  Après  ingestion, 
M.  Personne  a  trouvé  le  chlorufonne  dans 
le  sang  et  dans  les  urines. 
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Les  urines  provenant  de  malades  qui 
fïrenaient  \  à  5  gr*  dUiydrate  de  cliloral 
par  jour  ont  présenté  une  réaction  acide 
très- prononcée  et  ont  réduit  la  liqueur 
de  Fehling. 

AïM,  Musculug  et  de  Mermé  ont  aussi 
constaté  la  rotaiiou  à  gaiiclie  du  plan  de 
polarisation*  Ils  attribuent  cette  réaction 
îi  la  présence  dans  rurine  d’un  acide 
qirils  dénomment  urochbtraitque. 

On  administre  l'hydrate  de  Chioral  en 
potion,  solution^  sirop,  dragées,  suppo¬ 
sitoires. 


Potion  au  Chioral  hydraté* 


Chioral  hydraté.  *.,*.,*..*-*  2 

à  5 

gr. 

Sirop  de  sucre  ou  de  groseilles* 

30 

gr. 

Eau  distillée  de  tilleul . 

* 

130 

gr- 

Sirop  de  Chioral  hydraté* 

Chioral  hydraté. ... - - 

10 

gr* 

Eau  distillée, .  * . . 

(0 

gî*- 

Sirop  de  groseilles  ou  de  ré- 

glisse . * . . . . . .  * 

490 

gî’- 

Lavement  au  Chioral  hydraté. 

Eau  distillée*  .  !2CI0  gr, 

Chioral  liydraté*  *.*.***.  ^* .  2  à  5  gv. 


Suppositoires  au  Chlorat  hydraté. 


Ch loral  liy d raté ««t******»*,*  0  gr * 

nenrre  (le  cacao**  * .  *  *  P ,  .P,  * ,  IJ  gr* 

Cire  blanc  lie.  ** -*******.,*•  *  7  gr, 

F.  s*  à  six  suppositoires* 


L’hydrate  de  Chioral  étant  hygromé¬ 
trique,  volatil  et  fusible  de  47""  à  5<>",  se 
prête  mal  11  la  confection  des  pilules; 
cependant,  en  raison  de  sa  saveur  assei 
désagréable  et  de  la  sensation  de  cons- 
trîciioii  du  gosier  qu1l  provoque  clieî 
certains  malades,  il  est  parfois  mdispen- 
sable  de  radministrer  sous  cette  forme. 

M*  Limousin,  pharmacien  à  Paris,  a  su 
vaincre  les  diiJicultés  mentionnées  plus 
haut;  et  dans  une  note  lue  à  la  Société 
de  thérapeutique  (30  mars  1870)  il  a  dé¬ 
crit  un  procédé  ingénieux  i  Taîdle  duquel 
il  obtient  I  hydrate  de  Chioral  pur  etinal* 
térable,  emprisonné  dans  des  capsules 
dragéifiées  où  il  est  tout  dosé  h  25  centigr. 
Cette  préparation,  désignée  par  M*  Li¬ 
mousin  sous  te  nom  de  Ckiorai  perlée 
supprime  îe  goût,  désagréable  de  rbydrale 
de  Chioral  et  fournit  au  médecin  un 
moyen  de  dosage  rigoureui*  On  y  trouve 
aussi  une  garantie  réelle  de  pureté  du 
médicament  ■  car  Thydrate  de  Chioral 
trop  acide  ou  trop  humide  ne  saurait  se 
prêter  à  la  manipulation  très-délicate  de 
ce  produit.  C'est  également  pour  corriger 
le  goût  désagréable  de  riiydrate  de  Chlo- 
lal  que  nous  avons  indiqué  comme  édul¬ 
corant  dans  les  formules  citées  plus  haut 
les  sirops  de  groseilles  et  de  réglisse. 
On  a  observé  que  les  sirops  acidulés 
masquaient  cette  saveur  désagréable. 
iSoLis  conseillons  le  sirop  de  réglisse,  qui 
semble  répondre  mieux  encore  à  celte 
indication. 


HISTORIQUE. 


Le  Chioral  a  été  découvert  en  1831  par  J.  Liebig  en  faisant  passer  un 
courant  de  chlore  sur  de  l’alcool  absolu.  Dès  183â,  ce  chimiste  faisait 


connaître  ce  corps  nouveau  dans  un  opuscule  intitulé  :  Comôitmùon 
produite  pur  l'action  du  chlore  sw?’  l'alcool^  l'éther^  le  yaz  olé fiant ^  et 
l'esprit  acétique.'  deux  ans  plus  tard  (1834).  M.  Dumas  en  fixa  la  for¬ 
mule  C^MCPO^,  et  en  donna  un  nouveau  mode  de  préparation.  Depuis 
ce  temps,  ce  corps  a  clé  étudié  d’une  manière  toute  spéciale  par 
MM.  lU'gnauId,  Stœdcîer,  Kékulé,  IL  Koop,  Wurlz,  Roussin,  Per¬ 
sonne,  Ryasson,  de. 

En  I8(iü,  Ü.  Liehreich,  essayant  de  produire  des  actions  physiolo¬ 
giques  par  des  substances  prenant  naissance  dans  le  milieu  sanguin, 
pensa  c'i  utiliser  le  Chioral  qui,  sous  l’influence  des  alcalis,  donne  du 
chloroforme.  11  supposait  que  le  Chioral,  une  fois  absorbé,  se  trans¬ 
formerait  en  chloroforme  dans  les  vaisseaux  sanguins  et  fournirait 
ainsi  mi  anesthésique  nouveau. 


La  même  année  (1869J  Demarquay,  tenu  au  courant  des  expériences 
de  Lie))reich,  introduisait  le  Chioral  en  France,  mais  avec  cette  difié- 
rencc  que  le  résultat  de  ses  expériences  indiquait  bien  plus  un  hypno¬ 
tique  qu’un  anesthésique.  Demarquay  a  en  raison,  car  c’est  le  pouvoir 
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stupéfiant  du  Chloral  qui  est  utilisable  en  thérapeutique  bien  plus 
que  son  action  anesthésique,  qui  est  tardive  et  ne  vient  (lu’après  d'au¬ 
tres  phénomènes  graves.  Aussi  n'avons-nous  pas  hésité  un  instant  à 
mettre  le  (  hloral  dans  la  classe  des  stupéfiants.  Depuis  ce  temps,  un 
grand  nombre  de  travaux  ont  été  publiés  sur  ce  remède  nouveau, 
tant  en  France  qu’à  l’étranger.  Nous  ferons  connaître  les  principaux. 

ACTION  riIYSlÜLOGIQUE  DU  CULORAL. 

L’hydrate  de  Chloral,  mis  en  contact  avec  l’enveloppe  cutanée  ou 
muqueuse,  agit  à  la  manière  des  irritants.  Appliqué  sur  la  peau,  il  y 
détermine  de  la  rougeur,  puis  une  phlyctène  contenant  de  la  sérosité 
sanguinolente;  si  le  contact  se  prolonge,  il  va  même  jusqu’à  détruire 
la  face  superficielle  du  derme  :  c’est  donc,  en  réalité,  un  caustique. 
Appliqué  sur  les  muqueuses,  il  agit  encore  comme  irritant  et  excite  la 
sécrétion  de  ces  membranes,  en  même  temps  qu’il  provoque  de  la 
douleur,  Lorsqu’on  introduit,  par  exemple,  dans  le  rectum,  des  sup¬ 
positoires  au  chloral,  il  arrive  souvent  que  Tirrilation  reste  assez  lé¬ 
gère  pour  être  supportée  ;  mais,  dans  cei'lains  cas,  leur  présence  dé¬ 
termine  du  ténesme  et  une  partie  du  Chloral,  dissous  dans  le  mucus 
intestinal,  venant  5  passer  par  l’anus,  produit  en  ce  point  une  douleur 
beaucoup  plus  vive.  La  muqueuse  du  vagin  est  moins  sensible  au 
contact  du  Chloral;  mais  si  le  vagin  laisse  écouler  du  Chloral  au  de¬ 
hors,  la  vulve  peut  se  trouver  également  irritée.  Quand  cette  irrita¬ 
tion  se  manifeste,  dans  le  rectum  par  exemple,  elle  reste  locale  le 
plus  ordinairement,  mais  on  l’a  vue,  dans  certaines  circonstances, 
gagner  la  vessie  et  determiner  du  ténesme  vésical  (Ilérard). 

Si  l’on  introduit  le  Chloral  en  poudre  dans  une  plaie,  comme  on  le 
fait  parfois  pour  guérir  certaines  sciatiques  anciennes  ou  certaines 
fistules  scrofuleuses,  l'hydrate  de  Chloral  fait  naître  d’abord  une  dou¬ 
leur  assez  vive,  mais  fort  heureusement  passagère;  pui.s,  peu  à  peu, 
celte  sensation  se  calme  et  le  médicament  fait  cesser  les  douleurs 
produites  par  la  maladie.  Le  lendemain,  lorsqu’on  vient  à  examiner  la 
plaie,  ou  trouve  sur  la  peau  voisine  les  traces  de  cautérisation  que 
nous  avons  indiquées  et,  dans  la  plaie,  on  constate  à  la  surface  une 
j sorte  de  fausse  membrane  grisâtre  résis.tante,  facile  à  détacher,  et 
tout  à  fuit  comparable  à  celle  que  produit  l’ammoniaque.  Eu  renou¬ 
velant  chaque  jour  le  pansement  avec  l'hydrate  de  Chloral  en  poudre, 
on  voit  celte  fausse  membrane  se  former  encore  pendant  deux  ou 
trois  jours;  puis,  la  plaie  se  cicatrise,  se  rétrécit  et  se  ferme,  ne  pa¬ 
raissant  bientôt  plus  influencée  par  cette  substance. 

Quand,  au  lieu  de  se  servir  de  t’hydrate  de  Chloral  solide,  on  em¬ 
ploie  des  solutions,  l’aclion  irritante  se  montre  encore,  mais  de  moins 
en  moins,  à  mesure  qu’on  étend  davantage  la  solution.  Lorsque  le 
Chloral  est  administré  en  lavement,  par  e.xenqde,  il  est,  en  général, 
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dissous  au  cenlième  environ,  et,  la  plupart  du  temps,  bien  sup¬ 
porté  Dans  le  cas  contraire,  il  suffit  de  3  à  6  gouttes  de  laudanum 
pour  le  faire  tolérer  par  i’inlcstin. 

Dans  les  injections  intra-veineuses,  le  Chloral  a  été  souvent  dis¬ 
sous  au  dixième  et  n'a  pas  paru  agir  d'une  manière  irritante  sur  la 
meiubraue  interne  des  veines.  11  est  vrai  que  le  sang,  en  le  diluant, 
étend  bien  vite  le  litre  de  la  solution.  Dans  le  tissu  cellulaire  sous- 
cutuné,  leCtilorul,  introduit  par  injection  à  travers  une  simple  piqûre 
et  dissous  dans  deux,  trois  ou  quatre  fois  son  poids  d’eau,  reste  caus¬ 
tique,  si  bien  que  les  injections  pratiquées  de  cette  manière  ont  amené 
plusieurs  fois  des  phlegmons,  des  abcès  et  même  quelquefois  de  la 
gangrène,  11  ne  convient  donc  d’introduire  le  Chloral  dans  le  tissu  cel¬ 
lulaire  sous-cutané  que  quand  il  y  a  une  ouvertiirc  assez  large  pour 
laisser  un  passage  facile  à  la  solution  et  aux  produits  de  sécrétion 
dont  le  Chloral  provoque  l’élimination. 

Lorsqu’on  administre  le  Chloral  par  la  bouche,  la  solution  est  tou¬ 
jours  élendueau  quinzième  pour  le  moins,  et  cependant  elle  provoque 
de  la  chaleur,  parfois  môme  de  la  douleur  à  la  gorge.  Arrivée  dans 
reslomac,  elle  y  détermine  de  la  chaleur  et  souvent  de  la  gastralgie. 
Beaucoup  de  malades  ne  peuvent  la  supporter.  Aussi  convient-il  de 
préférer  ordinairement  les  lavements  contenant  une  soluLioa  au  cen¬ 
tième.  Par  ce  moyen,  faction  irritante  est  à  peu  près  évitée  et  l’ab¬ 
sorption  est  satislaisaiitc,  ù  en  juger  par  les  eiléls  sur  les  autres  or¬ 
ganes  et  en  particulier  sur  le  système  nerveux. 

Une  fois  absorbé,  le  Chloral  qu'on  a  administré  h  la  dose  de  deux 
à  quatre  grammes  provoqtie  assez  promptement,  au  bout  d’une 
deini-hcure  environ,  un  sommeil  régulier  qui  dure  plusieurs  heures. 
Au  bout  d’un  certain  temps,  variable  suivant  les  sujets  et  les  maladies, 
le  malade  s'éveille,  la  tête  légère,  sans  avoir  éprouvé  les  phénomènes 
du  narcotisme.  Il  n  y  a  pas  de  chaleur  pendant  le  sommeil  et  au  ré¬ 
veil,  il  n'y  a  ni  mal  de  tète  ni  vertige.  Le  bien-être  produit  par  le 
repos  est  le  seul  phénoinène  qui  persiste.  On  peut  observer  encore 
que  si  la  dose  de  Chloral  a  été  plus  élevée,  le  sommeil  s'accompagne 
d’aiieslhésic-  Chez  l’homme,  celle  anesthésie  fait  souvent  défaut, 
mais  chez  les  animaux,  où  les  doses  ont  été  poussées  jusqu’aux  der¬ 
nières  limites,  on  a  obtenu  l'anesthésie  plus  constamment.  U  est 
vrai  que  les  animaux  étaient  alors  en  danger  et  survivaient  rare¬ 
ment. 

Il  résulte  de  cette  première  constatation  que  le  Chloral  est  un  bon 
somnifère,  niais  un  anesthésique  dangereux. 

Il  est  toulefois  une  l'cniarque  importante  en  ce  qui  concerne  les 
enfants.  Aulant  ils  supportent  mal  ropium,  autant  ils  supporlenl  bien 
le  Chloral.  Un  outre,  chez  les  enl'auLs,  l'anesthésie  est  obtenue  plus 
facilement  et  le  sommeil  chloraliqiie  a  pu  être  utîU'é  chez  eux  pour  la 
pratique  de  certaines  opérations  rapides,  mais  douloureuses,  eonimc 
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rextpfiction  des  dents.  Les  enfants  se  réveillent  à  moitié  au  moment  de 
Topération,  puis  se  rendorment  bientôt,  et,  à  leur  réveil,  ils  ont  à 
peine  conscience  de  ce  qui  s’est  passé.  Nous  verrons  plus  loin  quel 
parti  M.  Boueliut  a  su  tirer  de  cette  propriété  précieuse  du  médi¬ 
cament. 

Nous  avons  dit  plus  haut  que  l'anesthésie  produite  par  ringestion 
du  Chloral  ne  s’obtenait  pas  sans  danger.  Mais  quand  le  Chloral  est 
injecté  directement  dans  les  veines,  il  produit  raneslhcsie  à  des  doses 
beaucoup  moindres  que  celles  qu’on  devrait  donner  par  la  bouche 
pour  obtenir  le  même  résultat,  M,  Oré,  qui  a  employé  plus  de  trente 
fois  ce  procédé  pour  exécuter  des  opérations  chirui’gicaîcs  impor¬ 
tantes,  déclare  que  ce  moyen  n’est  pas  dangereux  et  qu’il  ne  lui  est 
pas  ari'ivé  d’accident.  L'expérimentation  sur  les  animaux  est  favo¬ 
rable  à  cette  opinion,  si  bien  que  la  chloralisalion  par  injection  intra¬ 
veineuse  est  devenu  le  moyen  de  contention  préféré  par  les  physio¬ 
logistes  à  la  chloroformisation  ou  à  la  curarisation.  Nous  devons  dire 


que,  malgré  les  succès  de  M.  Oré,  l’injection  inlra- veineuse  ne  peut 
être  pratiquée  que  par  des  mains  exercées  et  ne  saurait  être  impu¬ 
nément  confiée  au  premier  venu.  Nous  reviendrons  sur  ce  sujet  quand 
nous  traiterons  des  applications  du  i  hloral  à  la  chirurgie. 

Si  l’on  examine  deprès  Faction  du  Chloral  sur  la  sensibilité,  on  voit 
que  les  fonctions  atteintes  les  premières  sont  les  actions  réllexes.  Si  la 
dose  a  été  légère,  il  y  a  d'abord  un  peu  d'hypéresthésie,  comme  Font 
constaté  Demarqiiay  [Bttlledn  de  thérapeutique,  18tiÜ,  t.  Il,  p.  ÜÜ7), 
llammarlen  {Bhy^iolog.  chem.  (fntersiichungen  uber  Clhoral,  dcutsche 
Kimtk  47,  49,  51,  1870)  et  Rajewskî  {Zitr  phy^iohgii'Che  Wirhung 
des  Chîorah,  ceniralblatt  fûr  dierned.  Wissenschaft  14,  15,  1870).  Puis 
l’anesthésie  s'annonce,  d’abord  par  une  diminution  des  mouvements 
réflexes,  et  enfin  par  leur  cessation.  Pendant  ce  temps,  les  propriétés 
des  muscles,  des  troncs  nerveux  cl  des  extrémités  terminales  des 
nerfs  paraissent  rester  intactes  (Meihuisen,  Archiv  für  physiologie 
Vil,  4  et  5,  p.  201,  1873).  Pendant  Faction  du  Chloral,  la  circulation 
est  modifiée,  le  pouls  devient  plus  faible,  plus  dépresstblc  et  plus 
fréquent.  Celle  diminution  de  la  tension  artérielle,  très-sensible  au 
toucher,  a  été  constatée  et  montrée  au  moyen  du  sphyginographe  par 
M.  OtTret  {Thè&e  de  Puris,  1872,  n®  247). 

L'action  dépressive  du  Chloral  sur  le  cœur  est  donc  bien  évidente, 
aussi  faut-il  se  garder  de  FadiidnisLrer  chez  des  malades  atteints 
d’affcclion  organique  du  cœur  avec  asystolîc.  La  mort  pourrait  en 
être  la  conséquence  (C.  Brown,  cité  par  Gauchet  :  Les  dangers  du  Ghlo- 
i‘ül,  Ihdletm  de  thévQpeutiqm,  1871,  t,  p.  429).  Pendant  ce  temps, 
que  deviennent  les  circulations  locales?  Demarquay  avait  constaté 
déjà  l’injection  de  la  muqueuse  oculaire,  des  oreilles,  des  vaisseaux 
mésentéiiques,  de  là  trachée,  du  cerveau,  du  cervelet  et  de  la  moelle 
(/oc.  ciL,  Bulletin  thèmp.,  18ü9,  t.  Il,  p.  433).  Plus  tard,  le  fond  de 
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l'cBil  perd  sa  congestion  et  devient  exsangue  (Patrik  Nicol  et  Isaac  ' 
Mossop,  Bridsh  ih-view^  n®  99,  juillet  187:2). 

Suivant  Hammond,  de  New-York  (cité  parLaLbée,  Dictionnaire  en¬ 
cyclopédique,  article  Chloral,  les  capillaires  du  cerveau  et  des  mé- 
ninges  commencent  par  se  congestionner;  puis,  quand  le  sommeil 
survient,  il  se  fait  de  ranemie  cérébrale  tout  comme  dans  la  choroïde. 
Ces  faits  ont  été  contestés  par  M.  Langlet  [l'hèse  de  Paris,  1872),  qui  ! 
a  vu,  au  contraire,  une  légère  hyperémie  cérébrale.  Le  Chloral  ne  peut 
donc  pas  encore  nous  servir  à  savoir  si,  pendant  le  sommeil,  il  y  a 
une  hyperémie  cérébrale,  comme  on  le  croyait  jadis,  ou  bien,  au 
contraire,  une  anémie,  comme  le  professe  M.  Claude  Bernard, 

Nous  ne  citerons  que  pour  mémoire  la  théorie  de  Sommer,  repro¬ 
duite  par  M.  Olfret,  et  qui  consiste  à  regarder  le  sommeil  comme  pro¬ 
duit  par  l’obstacle  que  le  Chloral  oppose  à  l’oxygénation  du  sang  : 
théorie  qui  n’est  encore  qu’une  hypothèse,  bien  qu’elle  s’appuie  sur 
un  fait  vrai,  à  savoir  qu’un  des  premiers  phénomènes  de  l'asphyxie  est 


la  production  du  sommeil. 

La  respiration  n’est  pas  changée  pendant  le  sommeil  chloralique, 
tant  qu’on  ne  dépasse  pas  les  doses  thérapeutiques  ;  mais,  quand  le 
Chloral  estpoussé  à  des  doses  assez  élevées  pour  produire  des  acci¬ 
dents  toxiques,  on  voit  la  respiration  se  ralentir  et  s’arrêter  com¬ 
plètement.  Erîenmayer  {Corr,  für  Psyehialrie,  2, 1873)  l’a  vue, 

dans  CCS  circonstances,  tomber  à  quatre  par  minute.  lïammarten, 
expérimentant,  sur  des  chats,  et  Rajewski  sur  des  grenouilles  et  des 
lapins,  l’ont  vue  baisser  jusqu’à  l’arrêt  complet.  Il  est  à  noter  que  la 
section  du  nerf  vague  n’empêche  pas  cette  diminution  du  nombre  des 
mouvements  respiratoires. 

La  calorilicalion  est  au  contraire  impressionnée  par  le  Chloral  et 
elle  paraît  l'être  d’une  manière  proportionnelle  aux  modifications 
de  la  circulation.  Demarquay  a  constaté  chez  les  animaux  un  abaisse¬ 
ment  d’un  degré  et  demi;  Krishaber  et  Dieulafoy  ont  trouvé 
egaiement  un  abaissement  de  température  chez  les  animaux.  Ham- 
marten  a  montré  en  outre  que  cet  abaissement  de  température  est 
d’autant  plus  considérable  que  l’action  du  Chloral  a  été  plus  rapide.  II 
a  marqué  enfin  que  la  pupille  était  contractée. 

Nous  avons  dit  plus  haut  que  le  Chloral  se  compoiiait  comme  un 
irritant  vis-à-vis  de  la  muqueuse  digestive.  Le  Chloral  prend  à  la 
gorge,  comme  disent  les  malades.  Une  fois  arrivé  dans  l’estomac,  il 
irrite  la  muqueuse,  et  celte  action  est  portée  quelquefois  assez  loin 
pour  que  les  malades  le  rendent  par  des  vomissements  (Descliiens, 
livlletin  de  théra^jeutiquey  1871,  t.  II,  p.  34).  D’autres  fois  l'estomac, 
devenu  plus  irritable  par  la  maladie,  se  révolte  et  rejette  le  médica¬ 
ment  presque  aussitôt;  c’est  ce  qui  est  arrivé  chez  un  malade  atteint 
d'ulcère  de  l’estomac  (Benedict  et  Drasclic,  Wiener  med.  Ges.,  12  nov. 
1809).  Enlin,  dans  certains  cas,  l’irritalion  tient  à  la  quantité  énorme 
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de  Chloral  qui  a  élé  administrée  coup  sur  coup.  Un  malade  atleiiiL  de 
tétanos  et  qui  avait  pris  25  grammes  du  Gblora!  en  quelques  heures 
eut  une  véritable  vésication  de  la  muqueuse  de  l’estomac  (Laude, 
Gazette  médicale  de  Bordeaux ^  5  mars  1873). 

Le  Chloral  ne  fait  dans  l’organisme  qu’un  séjour  passager  et  il  s’éli¬ 
mine  bientôt  par  plusieurs  voies.  D’abord,  il  est  facile  de  constater  que 
le  Chloral  est  entraîné  dans  l’air  expiré  par  les  voies  respiratoires,  car 
l’haleine  des  malades  sent  bientôt  le  chloroforme  (Richardson,  Per¬ 
sonne,  Byasson,  Lissonde).  On  peut  supposer  en  outre  que  le  Chloral 
s’élimine  par  les  glandes  cutanées,  en  considérant  que  l’usage  prolongé 
du  Chloral  ne  larde  pas  à  amener  de  Turticaire  (Cricliton,  Bown  et 
Vinter  Fischer  cités  par  Gauchet).  M.  Byasson  a  pu  retrouver  dans  l’u¬ 
rine  du  formiate  de  soude  (Académie  des  sciences,  12juin  1871). Enfin, 
Musculus  et  de  Mering  ont  trouvé  dans  Turine  des  malades  qui  font 
usage  du  Chloral  un  corps  cristallisé,  donnant  des  cristaux  en  forme 
d'étoile,  solubles  dans  l’eau  et  l’alcool,  et  insolubles  dans  l’éther  pur:  Us 
ont  donné  à  ce  corps  le  nom  ù'acide  urochloraîique ,  En  réalité,  l'urine 
ne  renferme  ni  Chloral  ni  chloroforme  ;  on  y  constate  seulement  une 
augmentation  des  chlorures  alcalins  (Liebreich). 

Un  peut  donc  résumer  en  peu  de  mots  l’action  du  Chloral.  Il  produit 
au  bout  de  peu  de  temps,  souvent  une  demi-heure,  un  sommeil  léger, 
sans  cauchemar,  sommeil  qui  dure  plus  ou  moins,  suivant  la  dose,  et 
ne  laisse  aucun  trouble  au  réveil.  Son  action  modératrice  des  actes 
réflexes  contribue  encore  d’une  manière  indirecte  à  faciliter  le  som¬ 
meil.  H  amoindrit  un  peu  la  sensibilité,  mais  va  rarement  jusqu’à  pro¬ 
duire  l’anesthésie  complète,  à  moins  de  pousser  les  doses  à  des  pro¬ 
portions  dangereuses. 

II  exerce  en  même  temps  une  action  dépressive  sur  le  cœur  et  sur 
les  fonctions  de  calorification,  mais  laisse  à  peu  près  in  tactes  les  autres 
fonctions. 

Le  Chloral  n’est  pas  un  médicament  dangereux  ;  mais,  si  l’on  porte 
les  doses  trop  haut,  ou  si  le  malade  présente  certaines  conditions  pa¬ 
thologiques  spéciales,  il  peut  arriver  des  accidents. 

Parlons  d’abord  des  •maladies  qui  contre-indiquent  l’usage  du 
Chloral  ou  exigent  tout  au  moins  qu’on  en  surveille  les  effets  et  qu'on 
ne  donne  que  progressivement  le  médicament,  par  une  sorte  de 
tâtonnement. 

Nous  avons  déjà  fait  connaître  plus  haut  l’action  dépressive  du 
Chloral  sur  le  cœur,  c’est  de  ce  côté  qu’il  faudra  veiller.  A’oici  plu¬ 
sieurs  exemples  qui  mettront  en  garde  les  médecins  sur  cette  contre- 
indication. 

Un  homme  atteint  d’anévrysme  de  la  crosse  de  l’aorte  thoracique 
prit  une  fois  deux  grammes  de  Chloral;  il  tomba  dans  l’état  apoplecti¬ 
que,  avec  les  mains  livides  et  froides,  etfaiUit  mourir  (Habershon, 
Lanceîy  10  sept.  1870).  Une  dame  atteinte  d'adhérences  du  cœur  au 
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péricarde  (symphyse  cardiaque)  et  qui  prit  2  grammes  de  Chloral  fut 
prise  d’une  attaque  d’asystolie,  le  pouls  monta  à  lîJâ  et  elle  mourut 
le  lendemain  matin  (Füller,  Lancet, ^  12  mars  1871).  Ou  cite  également 
des  cas  de  mort  chez  des  vieillards  décrépits  et  des  aliénés  ayant  des 
affections  à  forme  dépressive  ;  enfin,  une  dame  de  Vienne  mourut  en 
quelques  minutes  entre  les  mains  d’un  dentiste  (Marclika,  Fît-ner  med. 
w.  scA/i/z,  XXI,  48.  lK7i). 

Voyons  maintenant  l’inihience  des  doses.  On  sait  que  pour  le  dosage 
des  médicaments,  il  faut  varier  avec  chaque  malade.  Une  dose 
tolérée  par  les  uns  ne  l’est  plus  par  les  autres.  Le  Chloral  n’échappe 
pas  A  cette  loi,  aussi  a-t-on  eu  bien  des  fois  à  signaler  l’intolérance 
du  médicament  par  certains  malades,  sans  qu’on  puisse  dire  qu’il  y  a 
eu  pour  cela  un  véritable  empoisonnement. 

On  a  vu  ainsi  des  malades  dormir  seize  heures  après  une  dose  de 
Chloral,  d’an  très  avoir  des  lipothymies,  des  défaillances,  du  délire.  Tous 
ces  phénomènes  sont  ordinairement  passagers;  cependant,  il  existe  des 
ca.s  de  mort.  Crown  l’a  constaté  une  fois  {Fatai  cases  of  Pou&onning 
nnth  chloral-fnjdrat,  2  juillet  I87ü). 

11  est  encore  d'autres  accidents  qui  paraissent  liés  à  Tusage  prolongé 
du  Chloral.  Ce  sont  d'abord  des  éruptions.  Kirn  a  constaté  tes  érup- 
tionsdécrites  par  Schüle.  Ce  sontdes  taches  érythémateuses  sur  le  front, 
le  nez,  les  joues  et  le  cou.  Ces  taches  sont  passagères  {Aligna.  Zeits- 
chrifi  f.  Psychiatrie,  XXIX,  3,  p.  110,  1872),  G.  Bûwn  a  rencontré  les 
mêmes  éruptions  et  d’autres  fuis  un  urticaire  véritable  {Lancet.  I,  p. 
440.  187 1).  Aubry  llusband  a  observé  l’érjqhômc  papuleux  (/.ûneef,  I, 
p.  851,  25  juin  1871).  11  en  est  de  même  de  David  Gordon  {Edimburg 
rited.  Jourmt,  XV,  p.  113,  9  juin  1870),  Dans  d’autres  cas,  l'éruption 
s’est  montrée  sur  les  muqueuses  accessibles  à  l’œil,  la  conjonctive, 
l’isthme  du  gosier,  l’épigloUe,  les  replis  aryténo -épiglottiques. 
Jastrowilz  et  Schüle  ont  constaté  de  la  dyspnée  tenant  probablement 
à  une  semblable  éruption  sur  les  bronches, 

Coghill  {Edimb  med.  journal,  XVI,  p.  477,  octobre  1870)  et  George  W, 
Calforer,  qui  ont  insisté  surcette  conjonctivite  chloralique,  ont  constaté 
en  outre  qu’elle  résistait  aux  collyres  astringents,  mais  qu’elle  cédait 
aux  lotions  chaudes  et  ù  l’usage  de  conserves  bleues,  Coghill  a  noté  en 
outre  une  sorte  de  névralgie  musculaire  cl  Crichton  Brown  a  constaté 
du  purpura  chez  des  maniaques  soumis  longtemps  à  l'usage  du  Chloral. 

Malgré  ces  réserves,  il  ne  faut  pas  oublier  qu’on  peut  prendre  du 
Chloral  pendant  longtemps  sans  qu’il  se  montre  d’accidents.  Maclcod, 
qui  en  a  fait  un  grand  usage  chez  les  aliénés,  à  cité  des  observations 
de  malades  prenant  1,50  de  Chloral  pendant  vingt-deux  jours  de  suite 
sans  éprouver  d’accidents  [Practiiionner,  V,  p.  65,  août  1870). 

Dans  tous  les  cas  que  nous  venons  de  citer,  le  Chloral  a  été  employé 
seul  ou,  tout  au  moins,  comme  seul  médicament  actif.  On  doit  se 
demander  ce  que  devient  le  malade  quand  il  prend  en  même  temps 


cil  LO  H  AL. 


d’autres  médicaments  énergiques.  Si  Ton  donne  du  Chloral  aux  mala¬ 
des  avant  l’anesthésie  chloroformique,  on  voit  q»ie  l’anesthésie  se  fait 
mal  et  que  pendant  tout  le  temps  de  l’administration  du  chloroforme 
le  malade  éprouve  de  l’agilalion  (Liégeois).  Il  en  est  tout  autrement 
quand  on  administre  le  Chloral  après  le  chloroforme,  pour  donner  du 
repos  au  malade  qu’on  vient  d’opérer.  En  pareil  cas  le  Chloral  jouit 
de  toutes  ses  propriétés  et  donne  aux  opérés  un  repos  précieux 
(Giraldès). 

L'éther  employé  pour  produire  i’anesthésie  chez  un  malade  soumis 
préalablement  au  Chloral  ne  détermine  qu’une  anesthésie  incomplète 
avec  de  l’agitation . 

Théone  de  l'action  du  ChîoraL  Depuis  longtemps,  le  Chloral  étaît 
connu  sans  avoir  été  utilisé  en  thérapeutique,  lorsque  O.  î.iebreich  viut 
faire  connaître  ses  principales  propriétés.  Liehrcîch  était  parti  de 
celte  idée  que  le  Chloral,  étant  facilement  décomposé  par  les  alcalis, 
devait  donner  lieu  dans  le  sang  ü  du  chloroforme  à  l’état  naissant. 

Celle  théorie  a  éié  acceplee  par  plusieurs  savants  français,  d'ahord 
par  AI.  Personne  qui  a  constaté  la  présence  du  chloroforme  et  de  l’acide 
formique  [Acad,  de  médecine,  février  i87i).  AI.  Personne  montrait  eu 
effet  que  le  Chloral  est  facilement  décomposé  par  les  alcalis  forts,  les 
alcalis  faibles,  la  magnésie,  certains  sels  alcalins  comme  le  bicarho- 
nale  de  soude  ou  de  potasse,  ainsi  que  par  le  phosphate  de  soude  et 
même  par  les  liquides  animaux  alcalins,  tels  que  le  sang  et  l’albumine 
{Acadéntie  des  siciences,  janvier  1871). 

Dans  celte  décomposition  en  chloroforme  et  en  acide  formique  le 
chloroforme  seul  paraissait  l’agent  important,  car  le  formiate  de 
soude,  môme  A  hante  dose,  ne  produit  pas  ranesthésie. 

En  Angleterre,  Richardson,  chargé  par  la  Üristish  association  for 
advanceiuent  of  sciences  de  contrôler  les  expériences  de  Liebreicli, 
conclut  également  au  dédoublement  du  Lhloral  dans  l’économie.  Chez 
nous,  M,  Roussin  adopta  également  la  théorie  allemande. 

En  France,  cependant,  cette  théorie  ne  larda  pas  à  Être  combattue 
très-vivement  et  Aï.  le  professeur  Gubicr  fut  le  premier  à  en  montrer 
le  peu  de  solidité.  11  fit  observer  très-justement  que  le  Chloral  ne  se 
comportait  pas  du  tout  comme  un  anesthésique,  maisbien  comme  un 
hypnotique.  II  objecta  au.x  cxpciicnccs  de  Richardson  quel’odeur  peut 
tromper  et  que  l’on  peut  prendre  facilement  l’odeur  du  Chloral  pour 
celle  du  cbloroforme.  Alais  des  chimistes,  AI.  Personne  etByasson, 
ont  bien  réellement  montré  que  l’air  expiré  entraînait  en  réalité  des 
vapeurs  de  chloroforme.  En  résumé,  sans  attaquer  les  résultats  de 
l’examen  chimique,  et  tout  en  acceptant  le  dédoublement  du  Cbloral 
en  acide  formique  et  cbloroforme,  on  ne  s'explique  nullement  que 
le  Chloral  produise  d’abord  le  sommeil  ;  on  comprend  seulement  que, 
pour  obtenir  l'anesthésie,  il  faille  donner  des  doses  énormes  de  Chlo¬ 
ral.  Mais  ce  qu'on  n’expliquo  malheureusement  pas,  c’est  l’action 
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principale  du  Gliloral,  l’action  hypnotique  et  stupériante  qui  est  deve¬ 
nue  la  source  de  presque  toutes  ses  indications  thérapeutiques. 


THEItAPEUTlQUE. 

Insomnie,  açüatlon,  délire,  aliénation  mentale.  NOUS  avons  VU,  { 

en  parlant  de  Taction  physiologique  du  Chloral,  que  son  action  la  plus  ! 
évidente  était  la  production  du  sommeil.  De  là  son  emploi  journalier  l 
pour  combattre  l’insomnie.  Mais  l’insomnie  est  presque  toujours  se¬ 
condaire,  et  le  meilleur  moyen  de  faire  dormir  un  malade  est  de  faire 
cesser  la  cause  de  son  insomnie.  On  comprend  que  le  meilleur  somni-  | 
fère  soit  le  plus  ordinairement  le  bistouri,  quand  l’insomnie  est  pro-  • 
duite  par  un  abcès,  un  panaris,  etc.  Quand  l’insomnie  est  occasionnée 
par  une  dent  douloureuse,  l’extraction  de  la  dent  est  le  plus  sûr  des 
somnifères,  etc. 

Nous  devons  donc  nous  occuper  d’abord  des  insomnies  de  cause  ; 
cérébrale.  Le  Chloral  lait  bien  dormir  dans  ces  cas,  mais  il  faut  en 
élever  la  dose.  C'est  ainsi  que  M.  Lasègue  a  pu  amener  le  sommeil  j| 
chez  un  malade  atteint  de  méningite  rhumatismale,  après  avoir  tenté  i 
inutilement  l’emploi  de  la  belladone,  du  sulfate  de  quinine,  etc.  Il  a 
fallu  arriver  à  9  grammes  pour  produire  le  sommeil.  Le  malade  a 
guéri  (Lefèvre,  Thèse  de  Paris,  1875,  n®  83).  M.  Desnos  a  réussi  de 
môme  dans  un  cas  de  congestion  méningo-spinale  produite  par  le  | 
froid  {Société  de  thérapeutique,  t,  II,  p.  200,  iHOOj.  | 

L’action  la  plus  efficace  et  la  plus  importante  est  celle  qu’on  obtient  , 

t 

dans  la  manie  aiguë. 

Lorsque  nous  étions  chargé  de  l’infirmerie  de  l’iiospice  de  Bicêtre, 
on  nous  amenait  souvent  des  aliénés  agités  qui  ne  pouvaient  être  « 
admis  dans  les  divisions  d’aliénés  parce  que  leurs  papiers  n’étaient  pas 
encore  en  règle.  Il  nous  fallait  souvent  les  garder  dans  rinfirmerie 
pendant  deu.v  ou  trois  jours.  L’usage  ancien  était  de  mettre  ces  ma-  ^ 
lades  dans  la  camisole  de  force,  mais  cela  ne  se  faisait  pas  sans  lutte,  1 
et  avant  que  l’aliéné  fût  bien  enfermé  dans  ses  liens,  il  avait  souvent 
frappé  et  môme  quelquefois  blessé  les  infirmiers.  Dans  certains  cas, 
les  fous  rompaient  leurs  liens  et  tout  était  à  recommencer.  Ce  n’éluit 
pas  toujours  les  infirmiers  qui  recevaient  les  coups  et  les  aliénés  por¬ 
taient  souvent  la  trace  des  violences  qu’on  avait  dû  leur  imposer  pour  l 
les  maîtriser.  Enfin  ces  malheureux  faisaient  tapage,  troublaient  le  j 
repos  des  autres  malades  et  devaient  être  constamment  surveillés  par  • 
un  gardien. 

Pour  faire  cesser  cet  état  de  choses  si  déplorable,  nous  avions  pris 
l’habitude  de  faire  administrer  au  malade  à  son  entrée  un  quart  de  j 
lavement  contenant  cinq  grammes  d'hydrate  de  Chloral.  Peu  de  temps 
après,  le  sommeil  venait,  et  l’aliéné  devenu  tranquille  n’avait  plus  bc-  | 
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soin  qu’on  l’enfermât  dans  la  camisole  de  force.  En  même  temps,  les 
malades  et  les  infirmiers  pouvaient  jouir  de  leur  repos.  Aussitôt  que 
le  malade  commençait  â  se  réveiller,  on  lui  donnait  à  manger  et,  le 
repas  achevé,  on  donnait  de  nouveau  un  quart  de  lavement  contenant 
cinq  grammes  d’hydrate  de  Chloral.  Nous  devons  dire  que  celte  mé¬ 
dication  nous  a  rarement  fait  défaut.  Il  est  vrai  que  nous  n’avions  à 
garder  les  aliénés  que  quelques  jours. 

Beaucoup  de  médecins  aliénistes  en  'ont  fait  autant,  et  l’on  peut  dire 
qu’aujourd’hui  le  Chloral  est  le  remède  quotidien  des  asiles  d'aliénés. 
Nous  pouvons  citer  à  l'appui  de  notre  expérience  les  bons  résultats 
obtenus  dans  la  manie  aiguë  par  M,  Voisin  à  la  Salpêtrière  {Bulletin  de 
t/iérap,,  1871,  t,  I",  p.  151);  par  Holler  {Bulletin  de  thérapeutique, 
1874, 1. 1",  p.  522);  par  Kyelbery  d'Upsal  {id.,  p.  523' ;  par  Jastrowitz, 
médecin  de  la  Charité  de  Berlin  {Berliner  KUn.  Wochensch,  Vï,  39,  40, 
1869)  ;  par  Griffith  {Bristlsh  med.  Journal^  8  mai  1873)  et  par  Ignazio 
Zani  à  Bologne  {Gaz.  médicale,  23  mars  1872). 

Dans  la  manie  hystérique,  Faction  est  peut-être  moins  sûre,  et 
M.  Rougeot  a  vu  une  malade  résister  à  11  grammes  de  Chloral,  elle  n’a 
eu  qu’un  peu  de  calme  momentané  {î'hèse  de  Pari>',  1870,  n*  266). 

Non-seulement  le  Chloral  peut  calmer  l’agitation  et  provoquer  le 
sommeil,  mais,  dans  des  cas  moins  raves,  il  peut  faire  cesser  des 
hallucinations  (Voisin,  foc.  l  ii.  ;  Siredey  cité  par  Veyssîère,  Bulletin  de 
thérapeutique,  1871,  t.  II,  p.  560). 

Lorsqu’il  s’agit  au  contraire  de  folies  à  formes  dépressives  comme 
la  mélancolie,  la  démence  paralytique  ou  la  démence  sénile,  le  Chlo¬ 
ral  n’est  plus  utile  et  son  action  dépressive  peut  au  contraire  être  nui¬ 
sible. 

Oeiiriam  trpmenM.  Le  Chloral  est  un  remède  précieux  à  opposer  au 
delirium  tremens,  bien  qu’on  ne  soit  pas  dépourvu  de  moyens  actifs 
pour  combattre  cette  maladie. 

L’opium  à  haute  dose,  la  digitale  à  très-haute  dose,  peuvent  guérir 
cette  alTeclion  si  Fou  ose  employer  ces  médicaments  avec  la  hardiesse 
nécessaire.  Mais  tous  deux  sont  lents  dans  leur  action,  et  le  Chloral  a 
cet  avantage  précieux  d’agir  plus  promptement  et  d’offrir  moins  de 
danger. 

Le  nombre  des  cas  de  delirium  tremens  guéris  par  le  Chloral  s’élève 
aujourd’hui  à  un  chiffie  respectable.  Nous  ne  rappellerons  que  les  cas 
principaux  de  Siredey,  de  Panas  (Gaz.  (fes  hôpitaux,  n"  133,  1870J,  de 
Négrié  de  Bordeaux  {Bulletin  de  thérapeutique,  1873,  t.  I,  p.  134),  de 
Liehreîch,  de  Langenbeck  et  de  Jastrowitz,  de  Berlin,  de  Barnes,  de 
Liverpool  {Bulletin  de  thérapeutique,  1870,  t.  I,  p.  476),  de  Sifvio  Fera 
{Lo  sperimentale,  1872),  de  Chapman  (.1/erf.  7  mes,  2  oct.  1869),  de 
Ehrle  {Wurtemberg  Corr.  Blatt,  XXXI.V,  39,  1869),  etc.,  etc. 

Nous  ferons  observer  que,  pour  obtenir  ce  résultat,  il  faut  débuter 
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par  2  ou  3  grammes  et  renouveler  cette  dose  dans  la  journée.  En  gé¬ 
néral,  la  face  se  congestionne,  la  respiration  s’accéléré  et  il  se  fait  un 
peu  de  transpiration.  Dans  ce  cas,  comme  dans  les  précédents,  le  Chlo- 
ral  se  donne  de  préférence  en  lavements. 


AfTertions  iiouioureuHpa.  Lcs  propriétés  hypnotiques  et  anesthé¬ 
siques  (lu  Ehloral  ont  fait  espérer,  dès  le  début,  que  ce  médicament} 
pourrait  combattre  avec  succès  les  alFections  douloureuses.  Nous  avons! 
pu  faire  cesser  par  les  lavements  de  Chlora!  des  névralgies  de  plusieurs! 
sortes,  des  névralgies  faciales,  intercostales  et  sciatiques,  La  névralgiel 
intercostale  est  celle  qui  nous  a  paru  céder  le  plus  facilementà  l'admi¬ 
nistration  de  2  à  3  grammes  de  Cbloral,  M.  Gombault  a  obtenu  le 
même  succès  (llougcot.  Thèse  de  Paris,  1870,  n®  266). 

On  a  môme  cité  des  guérisons  de  névralgies  anciennes  qui  avaient^ 
résisté  aux  injections  sous-cutanées  de  cblorhydrate  de  morphinej 
(Simpson,  Med,  Times  and  Gaz.,  1*^  janvier  1870). 

On  a  été  moins  heureux  chez  les  malades  qui  souffraient  de  points  ] 
de  côté  symptomatiques  de  pneumonie  ou  de  pleurésie. 

La  nature  constitutioimcllc  des  névralgies  n’a  pas  toujours  été  un'j 
obstacle.  M,  Mauriac  a  pu  constater  que  le  Cbloral  combat  victorieu¬ 
sement  les  douleurs  vénériennes  et  syphilitiques (ér<7^.  (/«Atî/r.,  n®  113,  , 
1870).  Weeden  Cooke,  médecin  de  rhôpital  des  cancéreux  de  Londres,! 
déclare  qu’il  a  pu  calmer  par  le  Cbloral  des  douleurs  symptomatiques | 
de  cancer  de  l’aiérus,  du  rectum,  du  sein  et  de  la  langue  {Med,  T’îwjesl 
nnd  Gazette,  septembre  IK7I).  Quant  h  nous,  nous  ferons  des  résciTesI 
pour  le  cancer  rectum,  où  le  Cbloral  ne  nous  a  paru  n’avoir  qu'une  1 
action  calmante  bien  faible,  et  où  son  action  topique  et  souvent  irri-l 
tante  s’est  opposée  à  ce  qu’on  pût  en  continuer  l’usage.  | 

Le  Chloral  paraît  agir  au  contrai œ  d'une  manière  beaucoup  plusl 
satisfaisante  pour  calmer  les  attaques  de  goutte  articulaire  (BergeretJ 
de  Saint-Léger). 

Le  rhumatisme  articulaire  résiste  davantage.  Il  est  vrai  que  Liebreicb 
a  pu  faire  dormir  promptement  un  malade  lourracnté  par  une  arthrite 
très-douloureuse  du  poignet.  Mais,  dans  le  rhumatisme  articulaire,  les 
résultats  ont  été  ù  peu  près  négatifs  (Offret,  loc.  çü.). 

Enfin  il  faut  citer  le  zona  qui  a  parfois  cédé  Irés-promptement  ü| 
l’administration  de  2  ou  3  grammes  de  Chloral  en  lavement  (Archani-I 
bault.  Société  de  thérapeutique,  21  janvier  1870).  J 

Le  Chloral  réussit  encore  très-bien  à  calmer  les  alfections  doulon-  i 
reuses  viscérales.  Nous  citerons  en  premier  lieu  la  colique  hépatique  y 
que  nous  avons  combattue  par  le  Cbloral  avec  presque  autant  de  ' 
succès  que  par  les  injections  sous-cuianées  de  morphine-  Le  mômei 
résultat  a  été  constaté  par  M,  Puglièse  de  Tarare  {Lyon  médical,  1871,  | 

n“21).  I 

M.  Bouclîut,  de  son  côté,  a  fait  la  môme  observation  dans  la  colique  | 
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néphrétique,  et  le  fait  a  été  confirmé  d’autre  part  par  Canadax  {Med. 
Press  and  Circular^  7  fév.  1872). 

La  gastralgie  n*est  guère  soulagée  par  le  Chloral,  pas  plus  que  la 
dyspnée.  Mais  il  est  une  alfection  qui  cède  merveilleusement  au  Chlo¬ 
ral,  c’est  le  faux  croup  ou  la  laryngite  striduleuse.  Du  reste,  nous 
aurons  occasion  de  le  dire  encore,  le  Chloral  est  ropium  des  enfants, 

AccoQcbPtnent.  Au  nombre  des  affections  douloureuses  que  le 
Chloral  permet  de  soulager,  nous  devons  placer  les  douleurs  de 
l’enfantement.  L’accouchement  au  Chloral  tend  à  se  répandre  et  à 
remplacer  raccouchemcnt  au  chloroforme,  Par  accouchement  au 
chloroforme,  nous  n’entendons  pas  ranesthésie  par  le  chloroforme 
destinée  à  permettre  d’exécuter  les  opérations  obstétricales,  car  cette 
anesthésie  est  en  somme  l’anesthésie  chirurgicale,  mais  bien  cette 
anesthésie  incomplète  et  légère,  mise  en  pratique  par  Simpson. 

L’accouchen»ent  au  Chloral,  tenté  d’abord  par  More  Madden,  de 

r 

Dublin  {Union  médicale^  23  juillet  1870),  puis  par  Lambert,  d  Edim¬ 
bourg  (/-««ceL  l'i  sept.  I87ü,  etTÎ.  de  Thérap..  1871,  II,  43)  et  Gcrson, 
Da  Cunha,  a  été  pratiqué  en  France  par  MM.  de  Saint- Germain,  Bour¬ 
don,  Lecacheur,  Pélissier,  Franca  y  Maxorra,  etc.  Le  nombre  des  ac¬ 
couchements  avec  l’aide  du  Chloral  est  aujourd’hui  assez  nombreux 
pour  qu’on  puisse  dès  à  présent  dire  quels  services  il  peut  rendre. 

Lorsqu’on  administre  à  une  femme  en  travail  une  dose  de  2  à  i 
grammes  de  Chloral,  soit  par  la  bouche,  soit  par  le  rectum,  on  peut 
constater  les  phénomènes  suivants  :  La  malade  ne  tarde  pas  à  s’en¬ 
dormir,  en  môme  temps  que  l’on  peut  constater  que  les  sclérotiques 
deviennent  insensibles.  Au  moment  où  la  contraction  utérine  appa¬ 
raît,  cette  contraction  s’effectue  d’une  manière  régulière,  et  la  femme 
n’éprouve  qu'une  douleur  très-alténuée,  ou  môme  quelquefois  n'en  a 
aucune  conscience.  La  conlraction  utérine  n’est  pas  diminuée  dans 
son  intensité;  quelques  accoucheurs,  MM.  Bourdon  et  Lambert,  croient 
môme  que  son  intensité  est  plus  grande.  Nous  penchons  à  croire  que 
celte  interprétation  n’est  pas  tout  à  fait  exacte  et  qu’on  peut  dire  plus 
justement  que  celte  contraction  n’est  pas  plus  intense,  mais  qu’elle 
est  plus  efficace,  parce  qu’elle  se  produit  sans  résistance.  Les  autres 
organes  ne  sont  plus  mis  en  éveil  par  la  douleur  et  ne  font  plus  per¬ 
dre  à  la  contraction  une  partie  de  son  effet. 

D’autres  fois,  le  sommeil  produit  par  le  Chloral,  chez  des  femmes 
fatiguées,  arrôte  les  contractions  ;  mais  ce  repos  n’est  pas  à  propre- 
[nent  parler  un  retard;  car,  pendant  ce  sommeil,  la  femme  reprend 
des  forces,  et,  au  réveil,  les  contractions  sont  plus  vigoureuses  et 
avancent  le  travail. 

Examinons  maintenant  les  différents  cas  où  le  Chloral  a  été  admi¬ 
nistré  et  voyons  quels  ont  été  les  résultats  obtenus. 

Le  premier  cas,  le  plus  simple,  est  celui  où  tout  est  normal  au  point 
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de  vue  obstétrical,  mais  dans  lequel  l’état  de  primiparîté  ou  de  ner¬ 
vosisme  et  de  pusillanimité  de  la  femme,  fait  du  travail  de  raccouclie- 
ment  une  épreuve  pénible  et  souvent  dérangée  par  les  spasmes  de 
toute  nature  que  provoquent  les  douleurs  sur  un  système  nerveux 
irritable  et  sans  équilibre.  L’action  du  Cbloral  est  surtout  utile  eu 
pareil  cas  au  moment  de  la  deuxième  période  do  la  dilatation  du  col. 
Nous  trouvons  deux  succès  de  ce  genre  dans  la  Thèse  de  M.  Lecacheur 
{Olfs.  XI  et  XIl,  1870),  ainsi  que  d’autres  dus  à  MM.  Lambert,  Da 
Cunha,  llourdon,  Choiippe  (/i.  de  Thér,^  1873,  II,  142),  Franca  y  Ma- 
zorra  {Thèse  de  Paris^  1873),  etc. 

Üans  une  seconde  forme,  raccouchement  devient  pénible,  soit  par 
la  rigidité  du  col,  soit  par  la  forme  spasmodique  des  contractions,  qui 
no  sont  le  plus  souvent  alors  que  partielles.  On  obtient  encore  ici  de 
bons  elfets  du  Cbloral  eu  le  donnant  b  la  même  dose,  More  Madden 
l’avait  déjà  indiqué,  Lambert  l’a  observé  ensuite.  Dans  ces  cas,  le 
Cbloral  n’a  pas  empêché  de  recourir  au  bain  qu’on  emploie  ordinai¬ 
rement  pour  faire  cesser  ces  spasmes,  et  cette  pratique  est  sans  in¬ 
convénient.  Quand  le  travail  trop  prolongé  a  fait  craindre  pour  l’enfant 
comme  pour  la  mère,  et  exigé  une  terminaison  rapide,  l’application 
de  forceps  a  pu  se  faire  très-facilement. 

D’au' res  fois,  raccouchement  est  rendu  pénible  et  douloureux  par 
la  rupture  prématurée  des  membranes  et  la  perte  des  eaux.  Le  Cbloral 
a,  dans  ces  cas,  rendu  de  très-bons  services,  mais  il  a  fallu  en  porter 
tu  dose  à  3  ou  4  grammes.  M.  Lecacheur,  qui,  au  début,  n’avait  pas 
dépasse  2  grammes,  ii’avail  obtenu  d'abord  que  des  résultats  insufli- 
sauts.  Il  a  bientôt  adopté  la  dose  de  3  grammes  avec  succès.  MM.  Bour¬ 
don  et  Lambert,  qui  ont  commencé  au  contraire  par  4  grammes,  ont 
obtenu  les  meilleurs  résultats. 

Nous  arrivons  maintenant  aux  cas  d’inertie.  Cette  faiblesse  des 
.îon  trac  lions  peut  être  absolue  ou  relative.  Dans  le  premier  cas,  les 
contractions  sont  impuissantes,  dans  le  second  elles  peuvent  être  vi¬ 
goureuses,  mais  elles  sont  ineflicaces.  Elles  peuvent  être  inefficaces  à 
cau'e  du  volume  énorme  que  prend  l'œuf  dans  certains  cas,  soit  lors¬ 
qu’il  s’agit  d’une  grossesse  double,  soit  lorsque  la  quantité  d’eau  ren¬ 
fermée  dans  ramniûs  est  trop  considérable.  On  comprend  que  les 
libres  utérines  distendues  et  réduites  à  une  mince  épaisseur,  se  con¬ 
tractent  sans  pouvoir  comprimer  énergiqueiiient  l’Œuf  et  faire  sortir 
le  fœtus. 

Dans  un  cas  semblable,  M.  Lecacheur  a  pu  faire  dormir  la  malade 
pendant  trois  heures,  puis  il  a  opéré  la  rupture  des  membranes  et 
raceouchement  s’est  lerniiné  rapidement.  Cependant  nous  devons 
dire  que,  dans  quelques-uns  de  ces  cas,  le  Cbloral  ne  paraît  pas  avoir 
eu  d’action. 

Le  Cbloral  peut  donc,  en  donnant  du  calme  et  en  diminuant  les 
actions  réllexes,  augmenter  indirectement  la  force  des  contracllons. 
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Jîais  il  est  incapable  de  les  exciter  d'une  manière  directe,  Lambert 
ci' Edimbourg  s'est  demandé  si,  en  pareil  cas,  en  associant  l’ergot  de 
seigle  au  Chloral,  on  ne  pourrait  pas  augmenter  d’une  part  la  force 
des  contractions  et,  d’autre  part,  en  supprimer  plus  ou  moins  com¬ 
plètement  la  douleur. 

Il  a  donc  administré  à  deux  de  ses  malades,  à  la  fois,  quatre  gram¬ 
mes  d’ergot  de  seigle  et  quatre  grammes  de  Chloral.  Le  résultat  no 
paraît  pas  avoir  été  satisfaisant.  Il  s’agissait  dans  les  deux  cas  de  pré¬ 
sentations  de  siège,  et  les  enfants  sont  venus  morts  ou  mourants 
{Thèse  de  Franca,  obs.  XV  et  XVI). 

Poursuivons  les  indications  du  Chloral  dans  raccouchement. 
Jtisqu’ici,  il  ne  s’est  agi  que  d'accouchements  dans  lesquels  il  n’y 
avait  pas  d’obstacle  sérieux  la  sortie  de  l’enfant.  Mais  si,  au  lieu  de 
contractions  faibles  ou  irrégulières,  il  s'agit  de  contractions  fortes 
mais  venant  lutter  contre  des  résistances  tenant  soit  à  la  rigidité  du 
périnée,  soit  h  rélroilesse  des  diamètres  du  bassin,  soit  à  la  position 
du  fœtus,  le  Chloral  ne  peut  remplacer  l’intervention  chirurgicale  de 
l'accoucheur.  Il  ne  pourrait  servir  qu’à  produire  l’anesthésie  né¬ 
cessaire  pour  faciliter  les  operations.  En  pareil  cas,  le  chloroforme  lui 
sera  presque  toujours  préféré.  Ajoutons  que  si  la  femme  a  pris  du 
Chloral,  l'action  du  chloroforme  se  montrera  néuiinioins. 

Lorsque  l’accouchcment  est  terminé,  le  Chloral  peut  encore  trouver 
.son  indication,  si  la  femme  paraît  énervée  et  agitée  par  les  efl’orts 
qu’elle  a  dû  faire  pendant  le  travail.  Le  Chloral  sera  alors  administré 
comme  hypnotique,  pour  donner  du  repos  et  réparer  les  forces. 

Le  Chloral  peut  encore  rendre  d’autres  services  dans  la  grossesse: 
il  peut  servir,  comme  l’opium,  à  empêcher  les  avortements,  si  dans 
ces  menaces  d'avortement  les  contractions  utérines  ont  le  rôle  prin¬ 
cipal.  M,  Martineau  a  pu  ainsi  faire  cesser  deux  fois  des  contrac 
lions  utérines  chez  des  femmes  enceintes  de  4  à  7  mois  et  empêcher 
l'accouchement  prématuré  [Société  de  thécopeutique^  H  avril  1H74). 
Cette  indication  est  précieuse  à  recueillir,  mais  à  la  condition  de  ne 
pas  oublier  qu’elle  ne  se  rencontre  que  si  la  menace  d'avorlcment 
siège  dans  les  contractions  utérines,  et  non  pas  dans  une  maladie  du 
fœtus  ou  des  membranes. 

Tout  dernièrement,  nous  avons  eu  à  soigner  une  femme  enceinte 
de  six  mois,  chez  laquelle  l'appantion  d’une  mélrorrhagie  dut  nous 
faire  craindre  une  fausse  couche.  Le  Chloral  fil  cesser  les  douleurs  et 
cette  action  si  favorable,  jointe  à  la  constatation  faite  chaque  malin 
des  bruits  du  cœur  du  fœtus,  nous  faisait  espérer  que  la  grossesse 
suivrait  son  cours.  Malheureusement,  le  neuvième  jour  après 
rhémoi’rhagie,  nous  ne  relrouvàmes  plus  les  bruits  du  cœur  et 
ravortemont  eut  lieu  dans  les  viiigt-qualre  heures. 


Eclampsie  puci-pérale.  Une  des  maladies  dans  lesquelles  te  Chloral 
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a  rendu  le  plus  de  services  est,  sans  aucun  doute,  réclampsie  puerpé¬ 
rale.  Or,  dans  cette  affection,  le  Chloral  paraît  devoir  remplacer  avec 
avantage  les  moyens  ordinaires,  c’est-à-dire  la  saignée,  ropium,  le 
bromure  de  potassium  et  même  le  chloroforme. 

Nous  allons  passer  en  revue  les  faits  qui  ont  été  publiés  sur  ce  sujet 
cl  dont  la  plus  grande  partie  se  trouve  recueillie  dans  les  thèses  de 
Paris  de  M.  Lecaclieur  (l87i)),  Pélissier  (1873),  et  surtout  de  M.  Franca 
y  iMazorra  (1873). 

Nous  examinerons  d’abord  les  cas  où  l’éclampsie  a  paru  pendant  la 
grossesse,  avant  le  début  du  travail  de  raccoucbeinent. 

Nous  trouvons  d’abord  sept  observations  de  guérison  dues  à 
M.  Lambert  d’Edimbourg  (1870),  puis  une  autre  à  M.  Pussel  {Méd. 
Times  and  Gazeite,  8  janvier  1870),  Dans  ce  second  cas,  le  Chloral  avait 
été  donné  d’abord  à  dose  trop  faible  pour  réussir,  et  avait  été  aban¬ 
donné.  Mais,  devant  l’insuccès  des  autres  moyens,  on  revint  au  Chloral, 
la  maladie  fut  calmée  et  la  malade  guérit.  Nous  trouvons  ensuite  des 
observations  dues  à  des  médecins  français,  à  M,  Bourdon,  médecin  de 
ritôpital  de  la  Charité  {Société  de  thérapeutique,  7  janvier  1873),  puis  à 
MM.  Portai,  de  Saint-Geniès  de  Magloïre,  dans  le  département  du 
Gard  {B.  de  Thérap.,  1873,  t.  II,  p.  121),  puis  ÙM.  Dumas,  chirurgien 
de  i’hôpital  de  Cette  (/(/,,  l.  II,  p,  317),  et  enlin  à  M.  Allô  de  Quinliii 
(/</,,  t.  Il,  p.  417). 

Tous  ces  quatorze  cas  d’éclampsie  traités  par  le  Chloral  ont  guéri. 
Il  est  vrai  qu'il  s’agissait  de  femmes  atteintes  d'albuminurie  cl  que  la 
terminaison  de  l’accoucbcmenL  a  pu  coulnbuor  à  faire  cesser  la 
maladie. 

Les  faits  que  nous  allons  relater  plus  loin  et  dans  lesquels  récbimpsîc 
a  persisté  après  la  délivrance,  prouvent  qu'il  ne  faudrait  pas  compter 
uni(iucment  sur  cette  délivrance  et  que  le  Chloral  a  été  réellement 
utile. 

Dans  presque  tous  ces  cas,  peu  de  temps  après  l’administration  du 
Chloral,  la  malade  a  pu  s’endormir  et  les  attaques  ont  commencé  par 
s’éloigner,  puis  ontccssé  desc  montrer. 

Mais,  si  le  Chloral  est  d’un  puissant  secours  pour  combattre  les 
allaqucs  d’éclampsie,  il  ne  laiit  pas  négliger  pour  cela  les  moyens 
cbirurgicau.x,  qui  permettent  de  terminer  promptement  l'accoucbc- 
ment,  tels  que  le  forceps  et  la  version. 

Dans  une  seconde  classe,  voisine  de  la  première,  nous  plaçons  les 
cas  où  l’éclampsie  s’est  développée  pendant  le  travail  de  l'accouche- 
ment.  Nous  en  connaissons  aujourd’hui  une  vingtaine,  dont  la  plupart 
se  trouvent  cités  dans  la  thèse  de  M.  Franca  v  Mazorra. 

Kl 

Dans  ces  cas,  en  général  beaucoup  plus  graves  que  les  précédents, 
les  mcdecin,s  n’ont  souvent  été  appelés  que  lorsque  l’éclampsie  était 
déjà  déclarée,  les  mcdicalions  rcpulccs  les  plus  efficaces  ont  été 
d’abord  employées,  la  saignée,  par  M.  Baudon,  de  Mouy  (Oise), 
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{R,  de  Thcrap.  4873,  t.  II,  p.  306},  par  M.  Serré,  de  Bapaume  {Société 
de  chirurgie^  23  mars  187Ü),  par  54.  Tarnier,  B’aiilres  onl  eu  recotirs 
aux  sangsues  (Campbell,  Dowell),  d’autres  aux  injections  sous- 
cutanées  de  morphine  (Coudereau,  Ilabl  Burkardt,  Dowell),  d'autres 
au  chloroforme  (Bookloes). 

Toutes  ces  médications  étant  restées  sans  succès,  il  a  fallu  recourir 
à  de  nouveaux  moyens,  et  le  Chioral  a  presque  toujours  amené  le 
calme  d’abord,  puis  la  guérison.  Nous  disons  presque  toujours  et  non 
toujours,  parcÊ  que,  malgré  la  forte  proportion  des  guérisons,  il  y  a 
eu  des  insuccès.  Ces  insuccès  doi%'cnt  Être  pris  en  sérieuse  considéra¬ 
tion,  parce  qu’ils  ont  été  observés  par  les  acconebeurs  les  plus  dignes 
de  notre  confiance,  MM.  Dcpaul,  Tarnier  et  Philipps.  M.  Philipps,  il 
est  vrai,  n'a  échoué  que  deux  fois  sur  qualrc.  Mais  M.  Depaul,  qui  a 
employé  trois  fois  ce  médicament,  déclare  qu’il  a  vu,  non-seulement 
le  Chioral  rester  sans  action,  mais  encore  les  attaques  s’aggraver. 
Ceci  doit  calmer  renlhousiasine,  d’autant  plus  que  si  nous  sommes  à 
peu  près  sûr  d’avoir  enregistré  tous  les  succès  du  Chioral,  il  est  pro¬ 
bable  que  les  faits  défavorables  n’ont  pas  tous  été  publiés. 

Quoi  qu’il  en  soit,  en  présence  des  cas  nombreux  où  le  Chioral  a  été 
efficace  et  des  insuccès  tout  aussi  fréquents  des  autres  moyens,  nous 
croyons  qu’il  faut  regarder  le  Chioral  comme  un  des  bons  moyens  de 
combattre  réclampsic  puerpérale. 

Dans  une  troisième  classe,  nous  rangeons  les  cas  dans  lesquels 
l’éclampsie  n’a  paru  qu’après  raccoiicliement  terminé  et  quebiuefois 
môme  remontant  à  plusieurs  heures. 

Nous  trouvons  encore  ici  des  effets  très-notables  du  Chioral  et 
souvent  môme  la  guérison.  MM.  Maurice  Raynaud,  Lecacheur,  Darin, 
de  Bordeaux,  llay,  Allô  de  Qninlin,  Seydewitz,  de  Bàle,  Mackintosch, 
Widborne  et  Staday,  ont  vu  leurs  malades  promptement  soulagés  par 
le  Chioral,  quelquefois  môme  dès  la  première  dose;  d’autres  ont  été 
moins  heureux. 

Il  est  assez  difficile  déjuger  bien  exactement  cette  médication,  car 
rien  n'est  plus  difficile  que  de  faire  le  pronostic  de  l’éclampsie  qui  dé  bu  te 
après  l’accouchemeiit  terminé.  Dans  certains  cas,  il  ne  survient  qu’une 
ou  deux  convulsions  qui  cèdent,  par  exemple,  à  une  saignée;  d’autres 
fois,  les  attaques  se  succèdent  avec  une  extrême  rapidité  cl  résistent  à 
la  plupart  des  médications. 

Dans  la  revue  des  observations  d’éclampsie  de  cette  dernière  classe, 
nous  trouvons  des  faits  bien  encourageants,  celui  de  M.  Raynaud,  par 
exemple,  où  le  nombre  des  attaques  s’est  élevé  au  chifiVc  de  quarante 
et  dans  lequel  le  Chioral  paraît  bien  réellement  ragent  de  la  guérison. 

Nous  ferons  encore  une  autre  observation:  c’est  que,  bien  des  fois, 

1  adrainislrationdu  Chioral  dans  l’éclampsie  puerpérale  avait  été  précé¬ 
dée  de  l'administration  de  l’opium  et  du  chloroforme  et  que  Tac  lion 
du  Chioral  n'eu  a  pas  moins  été  évidente.  S’il  y  a  eu  une  action  de  la 
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première  mctiication  sur  la  seconde,  ç’a  été  peut-Olre  de  favoriser 
l’effet  du  Chloral,  mais  non  pas  de  le  gêner.  Quant  à  la  saignée  procé¬ 
dant  le  Cîîloral,  elle  a  paru  plutôt  favorable,  en  ce  sens  que  les  mala¬ 
des  les  plus  fatigués  et  les  plus  anémiés  ont  paru  plus  sensibles  à 
l’aclion  du  médicament.  C*était,  on  le  sait,  Topinion  de  Demarquay. 
Cette  loi  n’est  pourtant  pas  absolue,  car  chez  une  femme  évidemment 
pléthorique  le  Chloral  n’en  a  pas  moins  agi  efficacement. 

Nous  ne  dirons  plus  qu'un  mot  sur  le  traitement  de  l’éclampsie 
par  le  Chloral.  C'est  que,  si  l’on  veut  avoir  une  action  efficace,  il  faut 
débuter  par  4  grammes,  et  donner  de  nouvelles  doses  de  ■!  gramme 
aussitôt  que  raction  du  médicament  paraît  faiblir.  En  pareil  cas,  le 
Chloral  se  donne 'Soit  par  la  bouche,  soit  en  lavement.  Un  médecin 
anglais  pourtant,  Widhorne,  a  donné  le  Chloral  incorporé  dans  des 
suppositoires  (8  grammes  en  deux  suppositoires)  qu’il  a  introduits  dans 
le  vagin.  Dans  ce  cas,  le  sommeil  chloralique  s’est  bientôt  montré. 
Il  est  probable  qn’alors  le  Chloral  aura  pénétré  jusque  dans  Tutérus, 
et  que  là  il  aura  été  absorbé,  attendu  qu’en  dehors  de  la  puerpé- 
ralité  ou  plutôt  du  moment  qui  suit  l’accoucbement,  on  ne  pourrait 
compter  sur  l’action  hypnotique  du  Chloral  ainsi  administré;  en 
temps  ordinaire,  les  suppositoires  placés  dans  le  vagin,  alors  mÔme 
qn’il  y  a  des  plaies,  ne  donnent  lieu  qu’à  une  action  locale  et  ne  pro¬ 
duisent  pas  d’action  hypnotique  marquée. 


Manie  puerpérale.  Dans  la  manie  puerpérale,  si  souvent  liée  à  l'é¬ 
clampsie,  le  Chloral  a  une  action  des  plus  efficaces.  On  trouvera  sur 
ce  sujet  des  observations  très- concluantes  dans  la  Thèse  de  M.  Franca 
y  Mazorra. 

Tétanos  traumatique.  La  première  application  du  Chloral  au  trai¬ 
tement  du  tétanos  est  due  ù  Langenbeck,  le  malade  guérit.  Peu  de 
temps  après,  en  1870,  M.  le  professeur  Yerneuil,  ayant  eu  recours 
au  même  médicament,  guérit  également  son  malade  (7’Aèse  t/e.l/,  Sou^ 
bise,  Paris,  1870,  n®  S09).  M,  Yerneuil  fil  observer  que  le  Chloral 
avait  eu  un  premier  avantage,  celui  d’amener  rapidement  le  calme. 
Il  ajoutait  que  Faction  du  Chloral  avait  été  d’autant  plus  manifeste 
que,  chaque  fois  qu’on  avait  suspendu  l’usage  du  médicament,  les 
accidents  avaient  reparu. 

Enfin  M.  Yerneuil  ajoutait  comme  dernière  règle  que  le  Chloral 
devait  être  administré  à  haute  dose,  c’est-à-dire  de  8  à  12  grammes 
par  jour,  en  ayant  soin  de  donner  le  médicament  par  doses  fraction¬ 
nées,  jusqu’à  production  du  sommeil.  Les  débuts  du  Chloral  étaient 
donc  encourageants  et  promettaient  pour  l’avenir;  nous  allons  voir 
ce  qu'il  a  donné  en  réalité. 

Nous  connaissons  aujourd’hui  trente-quatre  cas  de  tétanos  traités 
par  le  Chloral.  Ils  ont  donné  seize  guérisons,  c’est-à-dire  près  de  la 
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moitié  de  succès.  Mais  nous  serons  mieux  fixés  si  nous  analysons  cos 
différents  cas  de  tétanos. 

Nous  les  diviserons  en  deux  catégories  ;  dans  l’une,  nous  placerons 
ceux  dont  la  marche  n’a  pas  été  très-rapide  et  a  mis  de  10  à  60  jours 
pour  faire  son  évolution:  ce  senties  tétanos  lents  des  chinirgiens. 
Dans  la  seconde  catégorie,  la  maladie  a  marché  plus  rapidement  et  a 
parcouru  toutes  ses  phases  dans  un  espace  de  temps  de  2  à  18  jours  ;  ce 
sontles'tétanos  à  marche  rapide.  Dans  les  tétanos  lents,  les  convulsions 
n’ont  apparu  que  du  huitième  au  quinzième  jour,  la  plupart  du  temps. 
Aussi  est-on  moins  étonné  de  voir  que,  sur  les  quatorze  cas  de  tétanos 
lents,  il  y  a  eu  onze  guérisons.  C’est  là  un  résultat  très  encourageant. 
Dans  ces  cas,  la  dose  de  Ghloral  a  été  de  6  à  12  grammes  par  jour,  et 
le  traitement  a  été  continué  pendant  un  espace  de  temps  de  24  à 
60  jours,  c’est-à-dire  d’environ  un  mois  et  exceptionnellement  de 
deux  mois. 

l.es  chirurgiens  heureux  ont  été  MM.  Verneuil,  Dufour  de  I^u- 
sanne,  Dubreuil,  Dertrand,  Ballantync,  .Mphonse  Guérin,  Birkett, 
Spencer  Watson,  Boinet  et  Bourdy.  M.  Giiyon  a  été  moins  bien  par¬ 
tagé;  chez  un  malade  atteint  d'écrasement  du  pouce,  le  tétanos  est 
survenu  au  bout  de  10  jours  et  a-  emporté  le  malade  en  9  jours 
malgré  le  Ghloral,  L’insuccès  tient  peut-être  à  la  faible  dose  em¬ 
ployée  (-4  grammes  par  jour),  mais  il  ne  faut  pas  oublier  qu’alors  on 
était  au  début  de  l’emploi  du  Chloral  et  que  l’on  ne  savait  pas  encore 
quelle  dose  on  ne  pouvait  atteindre  impunément.  Quant  aux  deux 
autres  insuccès,  ils  ont  eu  lieu  entre  les  mains  de  M .  Boinet,  qui  a 
pourtant  eu  deux  succès  pour  sa  part. 

On  voit  par  là  que  lorsqu’il  s’agit  de  tétanos  lent,  beaucoup  moins 
grave,  il  est  vrai,  que  celui  dont  nous  allons  parler,  le  Ghloral  paraît 
avoir  une  action  puissante,  et  d’ailleurs  il  soulage  promptement  les 
malades.  Nous  ne  connaissons  pas  de  médicament  qui  offre  un  pareil 
actif  dans  le  traitement  de  cette  maladie. 

Malheureusement,  lorsque  le  tétanos  suit  une  marche  rapide,  le 
Chloral  devient  la  plupart  du  temps  impuissant,  et,  sur  vingt  et  un  cas 
de  tétanos  rapide,  traités  par  le  Chloral,  nous  devons  enregistrer 
seize  cas  de  mort  et  seulement  cinq  guérisons.  Encore  faut-il  ajouter 
!  que  sur  ces  cinq  guérisons  il  y  a  eu  des  malades  qui  n’étaient  atteints 
j  que  légèrement.  Edward  Denton  n’a  eu  à  lutter  que  contre  un  tétanos 
i  survenu  au  dixième  jour,  et  il  n’a  donné  que  de  4  à  8  grammes  par 
I  jour.  Liégeois  n’avait  affaire  qu’à  un  tétanos  léger.  M.  Giicniol  n’avait 
à  guérir  également  qu’un  tétanos  très- léger,  et  il  n’a  pas  été  nécessaire 
de  donner  plus  de  2  à  -4  grammes  par  jour. 

ILes  cas  de  MM.  Verneuil  et  Oré  étaient  plus  graves  et  ont  cependant 
guéri.  M.  Oré  n’a  donné  que  0  grammes  par  jour,  mais  il  est  vrai 
qu’il  les  a  administrés  par  rinjection  intra-veineuse,  et  le  malade  a 
i  guéri  en  trois  jours. 
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Dans  tous  les  autres  cas,  le  Chloral  n’a  pu  empêcher  la  terminaisoit 
fatale,  et  cependant  les  chirurgiens  n’ont  pas  épargné  le  médicamenU  ' 
Si  M.\t.  Dufour,  Waren  Tay,  Lefort^  Laugier,  Mollièrc,  Blot,  Tillaux, 
Cruveilhier,  Labbé  etLannelongue,  de  Cordeaux,  n’ont  pas  dépassé  la 
dose  de  10  grammes  par  jour,  d'autres  sont  allés  beaucoup  plus  loin 
sans  plus  de  succès. 


C’est  ainsi  que  MM.  Cusco  et  Chauvel  ont  donné  16  grammes  par 
jour  et  que  M  .  Blin  est  allé  jusqu’à  30  grammes.  Le  médicament  n’a 
donc  pas  péché  par  l’insu ITisance  de  la  dose  ;  U  a  été  impuissant  à  faire 
cesser  cette  maladie  terrible;  et  nous  devons  dire  aujourd'hui  que  si  le 
Chloral  guérit  le  tétanos  lent,  c’est-à-dire  le  moins  grave,  il  n’a  plus 
d’elTieaci  té  contre  le  tétanos  rapide,  à  moins  qu’il  ne  soit  très-léger. 


En  1874,  M.  Uucqiioy,  ayant  à  traiter  un  cas  de  rage  à  l’hô¬ 
pital  Cochîn,  pensa  à  lui  opposer  le  Chloral  administré  par  rinjecüon 
mtra-veineuse. 

L’opération  fut  pratiquée  par  MM.  llanot  et  Cartaz,  internes  de 
riiôpitul.  Ces  messieurs  lirent  une  solution  dans  l’eau  au  dixième  et. 
en  procédant  avec  une  sage  lenteur,  ils  injectèrent  13  grammes  de 
Chloral  en  une  heure  et  demie.  Le  malade  fut  considérablement  sou¬ 
lagé.  Le  lendemain,  les  phénomènes  convulsifs  ayant  reparu,  ces 
messiettrs  firent  une  nouvelle  injection  de  20  grammes.  Ils  procurè- 
'  rent  encore  du  calme,  mais  le  malade  mourut  subitement  deux  heures 
après  {Société  des  hôpitaux,  1874,  etZf.  de  Thérap.,  1874,  t.  II,  p.  16). 

Un  médecin  anglais,  Henri  W.  T.  Ellis,  avait  déjà  signalé  des  ré-  • 
sullats  semblables  dans  deux  cas  de  rage  (/.ancef,  7  août  1871).  Mais 
les  malades  élaient  morts  néanmoins  le  troisième  et  le  quatrième  jour. 
Nous  avons  eu  également  à  traiter  dernièrement  deux  cas  de  rage 
avec  notre  honorable  confrère  le  D''  Josias,  de  Cbarenton.  Dans  le 
premier  cas,  nous  avions  à  soigner  un  gardien  du  bois  de  Yincennes,  < 
mordu  trente-huit  jours  auparavant.  Nous  administrâmes  toutes  les  ÿ 
trois  heures  un  lavement  contenant  3  grammes  de  Chloral,  si  bien  que  t 
le  malade  reçut,  le  l^’’ jour,  23  grammes,  et  le  lendemain  15  grammes 
de  Ctdoral.  La  sédation  des  phénomènes  convulsifs  fut  telle,  que  le  y 
malade  put  boire  et  manger  et  présenta  une  si  grande  amélioration  j 
que  nous  eûmes  pendant  deux  jours  l’espoir  de  le  guérir,  Malheu-  4 
reuscraent,  trois  jours  après  le  début  des  convulsions,  survint  une  K 
attaque  d’asphyxie  dont  le  malade  se  releva  encore  pendant  quelques  . 
heures,  mais  clans  la  journée  eut  Heu  une  syncope  mortelle  {France  i 
Viédicale,  1873),  | 

En  résumé,  le  Chloral  amène  dans  la  rage  une  sédation  précieuse  f 
qui  prolonge  un  peu  rexistence,  mais  n’a  pas  encore  pu  guérir  un  ma-  * 
lade,  si  bien  que  le  remède  de  la  rage  est  encore  à  trouver.  ■ 
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Choléra.  Si  l’oii  en  Croyait  les  médecins  de  Riga,  Ueichard  et  ■ 
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Blumenthal,  le  Chloral  aurait  le  pouvoir  de  calmer  les  crampes  du 
début  de  la  maladie,  d’adoucir  les  anxiétés  précordiales,  d'urrôler  les 
vomissements  et  de  provoquer  le  sommeil.  Il  faudrait  pour  cela  clotincr 
4  grammes  de  Chloral  dans  une  cuillerée  à  bouche  d’eau  distillée  et 
répéter  cette  médication  deux  ù  trois  fois  dans  une  heure  {B.  de  Thé- 
rap,,  IWl,  t.  Il,  p.  429,  et  Gaz^méd,  de  Strasbour(j).  Mallicurcusement, 
le  remède  n’a  été  opposé  qu’à  des  cas  de  choléra  nostras  et  il  est  à 
craindre  qu’en  temps  d’épidémie  le  remède  ne  reste  impuissant. 

I  Haï  de  mer.  Pritchard  avait  déjà  indiqué,  en  1871,  dnns  le  journal 
The  Lancet,  que  le  Chloral,  dans  une  potion,  était  un  bon  préservatif 
du  mal  de  mer,  lorsque  Giraldès  eut  l’idée  de  l’essayer  dans  quatre 
traversées  de  France  en  Angleterre,  et  vice  veraa.  Dans  le  premier 
voyage,  Giraldès  se  contenta  d’une  dose  de  0®',d0  à  0*',îi0,  mais, 
dans  les  deux  derniers,  il  poussa  la  dose  jusqu’à  elle  fut  suffi¬ 

sante  pour  procurer  du  sommeil  et  éviter  le  mal  de  mer  {B.  de  Thé¬ 
rapeutique,  1874,  t.  II,  p.  477,  et  Journal  de  Thémp.,  1874,  p,  812), 

Depuis,  de  nouvelles  tentatives  semblables  ont  été  suivies  de  succès, 

CouTnlslons  des  enfanfs.  Nous  avons  dit  plus  haut,  en  parlant  de 
l’action  physiologique  du  Chloral,  que  ce  nouveau  médicament  con¬ 
venait  très-bien  aux  jeunes  enfants  et  qu’on  pouvait  l’appeler  l'opium 
des  enfants.  Entre  autres  preuves,  nous  citerons  les  observations  de 
M.  Rougeot  (7Vtèse  de  Parts,  1870,  n*  2C6)  dans  lesquelles  des  enfants 
de  deux  ans  et  demi  à  trois  ans  ont  eu  leurs  convulsions  guéries 
I  par  des  doses  de  Chloral  qui  se  sont  élevées  à  0s%70  et  môme  à 
un  gramme  dans  la  journée, 

Cborée  griiTe.  M.  Ilougeot  fait  connaître  également,  dans  sa  thèse, 
trois  cas  de  chorée  rapidement  guéris  par  le  Chloral.  Le  premier  cas, 
traité  par  Lorain  au  moyen  de  2  grammes  par  jour,  présenta  au 
bout  de  3  jours  une  notable  diminution  des  mouvements;  et,  au  bout 
de  8  jours,  tout  avait  disparu.  Les  deux  autres  cas  sont  tirés  de  la 
pratique  de  M.  Barthez,  et  la  guérison  eut  lieu  dans  l’espace  de  deux  à 
trois  semaines.  Ces  cas  de  guérison  ne  sont  pas  les  seuls.  M.  Bouchut 
avait  guéri  de  môme  une  jeune  fille  de  1  1  ans  atteinte  de  chorée  hys¬ 
térique,  en  prescrivant  3  grammes  par  jour  pendant  27  jours  {Bulletin 
de  Thérapeutique,  1873,  t.  I,  p.  128).  Vcrdalle,  de  Bordeaux,  avait  réussi 
I  de  même  [Bulktin  de  Thérapeutique,  1879,  t.  I,  p.  472).  Mais  il  s’agis- 
1  sait  ici  de  chorées  récentes  ou  fébriles.  Dans  des  chorées  moins  aiguôs, 

I  le  Chloral  n'a  pas  donné  d’aussi  bons  résultats.  M.  Moutard-Martîn 
I  avu  ie  Chloral,  à  la  dose  de  2  grammes,  augmenter  au  contraire  les 
mouvements  choréiques  {Société  de  ihérapentique,  7  janvier  1870).  Il 
a  rapporté  un  cas  semblable  du  D'  Noir,  de  Brioude.  11  en  est  de  môme 

I 
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de  Steiner  {Schmîdt's  Jakrb.^  1873,  t.  H,  p.  538)  qui,  dans  dix  cas  de 
chorée  légère,  a  vu  le  Chloral,  sans  influence  sur  la  durée  delà  maladie, 
exciter  au  contraire  desraouvements  désordonnés.  Il  est  vrai  qu’ildon- 
nait  peut-être  des  doses  insuffisantes  (0®',50  à  1  gramme  par  jour). 


I 


1 


Coqneluclic,  M.  Ferrand  a  fait  connaître  à  la  Société  de  thérapeu¬ 
tique  (7  janvier  1870)  qu’il  avait  soulagé  d’une  manière  très-notable 
trois  enfants  atteints  de  coqueluche  en  leur  administrant  chaque 
soir0^%30de  Chloral.  Cette  dose  a  suffi  pour  amener  le  sommeil,  faire 
disparaître  les  quintes  nocturnes  et  guérir  rapidement  la  coqueluche. 
M,  Rougeot,  dans  sa  thèse  {loc.  cü.),  cite  également  deux  enfants  de  3 
et  6  ans  qui  ont  été  rapidement  guéris  par  l’administration  de 
à  5  grammes  par  jour. 

Karl  Lorey  rapporte  dans  la  Dmtscke  fLlimck  qu’il  s’est  bien  trouvé  de 
donner  le  Chloral  dès  le  début  (n°  46,  1871),  Le  D' Canadax  a  observé 
également  des  résultats  analogues  {Gmjs  hospital  report,  1872,  II,  44). 
Mais  Monté  a  trouvé  que  le  Chloral  n’était  qu’un  palliatif  dans  les 
cas  légers  (Sthmidfs  Jakrb,  1873,  l.  II,  p.  151),  et  Steiner,  ainsi  que 
Hüschelcr,  l’ont  trouvé  sans  influence  notable.  Ils  le  regardent  même 
comme  contre-indiqué  si  la  sécrétion  est  abondante,  s’il  y  a  cyanose 
ou  dyspnée.  En  cela,  ils  pourraient  bien  avoir  raison,  et  l’action  dé¬ 
pressive  du  Chloral  sur  le  cœur  doit  être  prise  en  considération  lors¬ 
que  les  enfants  sont  trop  abattus  par  la  coqueluche  et  fjue  le  pouls  est 
faible.  Dans  la  forme  spasmodique,  où  les  enfanls  résistent  bien  avec 
peu  de  fièvre,  le  Chloral  sera  au  contraire  tout  à  fait  indiqué. 
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Ifystôrie  spnomoiitaue.  On  avait  lieu  d’espérer  que  le  Chloral  pour-  - 
rait  combattre  avec  succès  les  attaques  d’hystérie,  mais  les  nombreux  |i 
essais  que  nous  avons  tentés  dans  ce  sens  ne  nous  ont  rien  donné  de  l 
satisfaisant.  Briess,  de  Vienne,  (lit  avoir  guéri  avec  le  Chloral  un  cas  J 
de  chorée  hystérique  grave,  mais  comme  il  a  donné  en  même  temps  i 
l’opium,  les  bains,  l’oxyde  de  zinc  et  la  valériane,  il  est  bien  difficile'  I 
de  savoir  ce  qui  revient  au  Chloral  (ILî'enrr  med.  Press,  XI,  5,  1870).  | 


lilmpulHonneinent  par  la  stryclinliK*.  M,  Oré,  de  Bordeaux,  en 
communiquant  à  la  Société  de  chirurgie  (23  mai  1872)  les  résultats 
de  ses  injections  intra-veineuses,  concluait  que  le  Chloral  était  un  an¬ 
tagoniste  de  la  strychnine,  mais  que  la  réciproque  n’était  pas  vraie 
{/Icfïrf.  des  sciences^  10  juin  1872).  Olafield  avait  annoncé  le  contraire 
{Union  médicale^  40  juin  1870).  Nous  renvoyons  le  lecteur  à  l'article 
Stvychnine  où  cette  question  a  été  traitée. 

Incontluence  nocturne  tl’urlnc.  ^YiIliams  ThomsOll  dît  avoir 
guéri,  dans  l’espace  de  quelques  jours,  des  enfanls  atteints  d’inconll- 
nence  nocturne  d’urine,  ancienne  ou  récenlc,  par  l'administration 
de  0®'^,80  de  Chloral  au  moment  du  coucher  {lîulietin  do  Thêrapeutuiuef 
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1871,  t*  II,  p.  327).  Vogel  dit  que  celte  aclion  est  merveilleuse  [Ler- 
buch  der  Kinder  Kranckheiien^  q\,  Schmidt" s  Jahrb.i  187^,  II,  178).  Leû- 
nardi  affirme  également  qu’il  a  obtenu  rapidement  quatre  guérisons 
par  le  même  moyen  {I pprocraticoy  XXXV,  19,  1873).  Voilà  donc  un 
nouveau  moyen  qu’il  faudra  essayer  comparativement  à  la  Belladone. 

Sjiermaiarrhée.  Davreux,  de  Liège,  rapporte  l’histoire  dVm  ma¬ 
lade  affaibli  profondément  par  des  pertes  nocturnes  qui  duraient 
depuis  deux  ans,  et  chez  lequel  radministration  de  3  grammes  de 
Chloral  chaque  soir  a  procuré  une  guérison  rapide,  Bradhury  a 
donné  également  la  relation  d’un  fait  seinlilahle  {Journal  de  mêd.  de 
Bruxelles  et  Bulletin  de  Théj'apeutique,  1873,  t.  1"’,  page  328). 

AnoitliéBle  chirurgicale.  Il  ne  faut  pas  oublier  que  les  recher¬ 
ches,  et  surtout  les  théories  de  Liehreicli  avaient  donné  Heu  de  croire 
au  premier  abord  que  le  Chloral  était  destiné  à  faire  concurrence  aux 
anesthésiques  vrais,  tels  que  le  chloroforme  et  l’étlier.  La  pratique 
française,  ou  mieux  encore  l’expérience,  qui  seule  prononce  sur  la 
valeur  réelle  des  agents  thérapeutiques,  a  montré  que  le  Chloral  était 
surtout  un  hypnotique.  Aussi  l’avons-nous  rangé  dans  la  classe  des 
slupétiants. 

Nous  devons  dire  aujourd’hui,  après  une  expérience  de  plusieurs 
années,  que  le  Chloral  ne  peut  entrer  en  lutte  ni  avec  le  chloroforme 
cL  l’éther,  ni  même  avec  le  protoxyde  d’azote. 

Malgré  cela,  le  Chloral  n’est  pas  ubsolumeiil  sans  utilité  comme 
anesthésique.  M.  Bouchuta  montré  tout  le  parti  qu’on  pouvait  tirer  du 
sommeil  chloraliquepour  pratiquer,  chez  les  enfants,  certaines  petites 
opérations  douloureuses  et  de  courte  duree. 

En  donnant  à  des  enfants  de  0  à  12  ans  une  dose  de  Chloral  qui 
varie  de  3  à  4  grammes,  on  voit  le  sommeil  se  produire  au  bout  d’une 
heure.  On  peut  venir  alors  explorer  les  enfants  sans  qu’ils  sc  l'éveillent 
et  même  pratiquer  sur  eux  certaines  peltles  opérations,  comme  i’ex- 
IracLioii  des  dents,  l’ouverture  d'abcès,  la  cautérisation  de  certaines 
tumeurs.  Les  enfants  se  réveillent  bien  au  moment  de  la  douleur,  mais 
ils  se  rendorment  aussitôt,  et  le  plus  ordinairement  ils  ne  se  souvien¬ 
nent  de  rien  au  réveil  et  n’ont  pas  vu  la  figure  de  l’opératciir  {Bul^ 
letin  de  Thérapeutique ,  1873,  t.  1**',  p.  128,  et  Congrès  de  Bruxelles, 
tn  Bulletin  de  Thérapeutique^  1873,  l.  II,  p,  351), 

Le  Chloral  n’est  pas  un  bon  anesthésique  chez  l’homme  parce  qu’il 
faut,  pour  obtenir  l’anesthésie,  pousser  les  doses  si  loin  que  le  malade  est 
j  alors  réellement  en  danger.  W.  Oré,  en  obtenant  raneslhésiepar  les  in¬ 
jections  intra-veineuses,  a  ébranlé  un  peu  cet  arrêt  que  nous  pronon¬ 
çons  contre  l’aneslliésic  chloraliquc  avec  la  plupart  des  praticiens. 
Mais,  en  somme,  ritijecliori  intra-veineuse  présente  encore  trop  de 
dangers  pour  entrer  dans  la  pratique  courante  de  ranesthésie. 

Il  n’en  est  plus  de  même  lorsqu’il  s’agit  de  soustraire  à  la  douleur 
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les  animaux  sur  lesquels  on  veut  praliquer  des  vivisections.  Ici,  les 
chances  de  mort  que  peut  entraîner  rinjeclion  intra-veineuse  arré- 
Icnt-heaiicoup  moins  les  expérimentateurs;  aussi  ce  procédé  est-il 
devenu  courant  dans  les  laboratoires.  On  s’en  sert  aujourd’hui  plus  vo¬ 
lontiers  que  dn  curare,  et  l’on  obtient,  par  cette  injection  intra-vei¬ 
neuse,  une  résolution  musculaire  complète,  bien  précieuse  pour  faire 
les  opérations  souvent  si  délicates  que  nécessitent  les  recherches  ou 
les  démonstrations  physiologiques. 


liHnçps  exiorne»  du  Ciiiorai.  Kous  rappellerons  d’abord  ce  que  l’on 
sait  de  l’action  immédiate  de  l’hydrate  de  Chloral  sur  les  ditréreiits 
tissus. 

Dès  1870,  l’action  coagulante  de  l’hydrate  de  Chloral  avait  été  étu¬ 
diée  en  détail  par  Djurberg  à  üpsal  et  par  Carlo  Pavesi  et  Luigi  Porta 
en  Italie. 

L’année  suivante,  la  même  recherche  était  faite  en  France  par 
M.  Magnaud.  Mais  c’est  àM.  Personne  que  revient  l’honneur  d’avoir 
fixé  la  science  sur  ce  point.  M.  Personne  a  montré  que  le  Chloral  forme 
avec  les  substances  protéiques  un  composé  imputrescible  qui  paraît 
être  un  composé  délini  [Acad,  des  sciencesy  janvier  1874,  cl  Aead.  do 
médecine^  février  1874).  La  théorie  indiquait  que  ce  composé  devait 
renfermer  17, 3G  pour  cent  de  Chloral,  et  M.  Personne  a  compté  17,23 
pour  cent,  par  l'analyse  du  composé  qu’il  a  obtenu.  On  ne  peut  de¬ 
mander  plus  de  précision,  car  la  formule  de  Lieberkiihn  pourPalbu- 
mine  n’est  pas  acceptée  par  tout  le  monde.  M.  Personne  a  indique 
que  le  Chloral,  en  solution  à  10  pour  cent,  conserve  remarquahlcment 
la  substance  cérébrale.  M,  Personne  a  montré,  comme  exemple,  fl 
l’Académie,  un  cervelet  qui  macérait  depuis  troi.s  mois  dans  cette  solu¬ 
tion  et  ne  paraissait  nullement  altéré.  Un  cobaye,  injecté  trois  jours 
après  sa  mort,  s’est  desséché  peu  à  peu  et  ne  montrait  aucune  altéra¬ 
tion  apres  trois  mois.  Un  chien  injecté  depuis  huit  semaines  était  dans 
un  état  de  conservation  parfaite. 

Nous  avons  indiqué  plus  haut,  en  parlant  des  ctlcts  pliysiologiques, 
l’action  irritante  eteauslsquc  du  Chloral  sur  la  peau,  le  derme  dénudé 
et  sur  le  tissu  cellLilaire  sous-culanc.  Le  contact  du  Chloral  avec  le 
tissu  musculaire  y  détermine  une  coagulation  avec  rélraction.  Mis  en 
contact  avec  les  tubes  nerveux,  le  Chloral  coagule  l’albumine  qui  de¬ 
vient  gramilcnse  sans  sc  rétracter;  aussi  M,  liohiii  a-t-i!  utilisé  cette; 
propriété  pour  la  préparalioii  des  éléments  rierveux  destinés  ù  l’étude 
microscopique. 

Anesthésie  locale.  MM,  Ilorand  et  Peiich  ont  obtenu  rancsthcsic 
locale  dans  les  conditions  suivantes.  11  s’agit  de  six  malades  adoîescenls, 
scrofuleux  et  atteints  de  tumeurs  blanches  douloureuses.  Ces  douleurs 
entraînaient  l’impossibilité  de  mouvoir  les  membres  et  par  suite 
retenaient  les  malades  au  lit  et  les  privaient  de  sommeil.  Le  Chloral 
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ayant  été  employé  d’abord  à  l’intérieur  sans  succès,  MJI,  llorand  et 
Peuch  songèrent  à  l’introduire  dans  les  plaies,  sous  forme  de  poudre, 
ît  à  la  dose  d’un  gramme.  Il  y  eut,  au  début,  une  légère  douleur,  qui 
îura  une  heure  environ,  puis  le  calme  s’esL  fait  et  il  s’est  produit,  eu 
Jéfinitive,  une  anesthésie  réelle  de  la  région,  qui  a  permis,  non-seule- 
nent  une  exploration  complète  et  sans  douleur,  mais  encore  certaines 
nanœuvres  chirurgicales.  Les  malades  ont  eu  du  repos,  et  ont  dormi 
.a  nuit  suivante.  Le  lendemain,  on  a  trouvé  chaque  fois,  dans  la  pluie 
jt  sur  ses  bords,  une  escbarre  grise,  molle,  semblable^  la  fausse  meni- 
jrane  que  détermine  l’ammoniaque.  Nous  avons  répété  ces  expériences 
le  notre  côté  et  nous  avons  chaque  fois  constaté  la  cautérisation  des 
)laies  avec  la  fausse  membrane  produite  par  la  coagulation  des  ma- 
ières  albuminoïdes,  et  i’aiiesthésie  locale  consécutive.  Quant  à  l’action 
jénérale,  que  Ton  a  comparée  à  celle  de  la  morphine  appliquée  par  la 
néthode  endermique,  elle  nous  a  semblé  bien  inférieure  et  nullement 
lestinée  à  la  remplacer,  pas  plus  qu’elle  ne  remplacera  les  injections 
lypodcrmiques.  Cependant,  cette  action  aneslbésique  locale  nous  a 
iermis  de  faire  cesser  certaines  douleurs  produites  par  le  cancer  ou 
e  cancroïde  de  l’utérus. 


Nous  avons  indiqué  plus  haut  les  accidents  provoqués  parles  injeo 
dons  hypodermiques  des  solulions  de  Chloral;  nous  ify  reviendrons 
pie  pour  les  proscrire  de  nouveau. 

Aclion  andisepUque.  —  Emploi  du  Chîm'al  dans  te  pansement  des  plaies. 
Ivant  les  recherches  si  précieuses  de  M.  Personne,  Carlo  Pavesi  avait 
ndiqué,  comme  nous  l’avons  dit,  l’acUon antiputride,  antifermentesci- 
)ie,  anlizymotiquc  du  Chloral,  comme  on  dit  en  Italie .  L’année  sui¬ 
vante,  MM.  Dujardin-BeaumeLz  et  Ilirne,  inspirés  par  ces  travaux  et 
:eux  de  Burgræve,  de  Gand,  faisaient  connaître  à  la  Société  médicale 
îes  hôpitaux  (11  avril  1873)  le  résultat  des  recherches  qu’ils  avaient 
'ai tes  dans  le  môme  sens.  Ces  messieurs  ont  pu  conserver  sans  altéra¬ 
tion,  avecdefaibles  doses  de  Chloral,  de  ralbumine  pendant  six  mois 
îl  de  la  chair  musculaire  pendant  34  jours.  Ils  ont  conservé  de  môme 
le  Turine,  du  lait  et  de  la  colle  de  pâte.  D’autre  part,  M.  Byasson  a 
inonlré  {Étude  sur  V hydrate  de  Chloral,  1871)  que  le  Chloral  à  petites 
Soses  retarde  la  fermentation.  Puis,  M.  Lissonde  a  été  plus  loin (T’/vèse, 
1874)  :  il  a  montré  que  si  la  dose  de  1  et  a  pour  cent  ne  fait  que  retarder 
la  fermentation  alcoolique  du  sucre,  une  proportion  de  3  à  4  pour  cent 
fle  Chloral  arrête  complètement  celle  fermentation. 

.  Héuihrrhagm.  L’action  coagulante  du  Chloral  l’a  fait  appliquer  au 
traitement  des  hémorrhagies  par  César  Ciatlaglia,  de  Ilomc,  et  en 
fc'rancc  par  nous  mômes  dans  les  hémorrhagies  du  col  de  ruterus 
atteint  de  cancer  et  d  épîLheIioma(187â).  Cette  action  hémostatique  a 
lté  conslalée  également  par  le  D'  Créquy  {Société  de  thérapeutique, 
!^7  mai,  1874). 


1  urtees.  Porta,  puis  Valerani,  en  llalie,  ont  repris  avec  le  Chloral 


366 


MEDICAMENTS  STL'PEFIANTS. 


les  injec Lions  intra-veineuses  destinées  à  guérir  les  varices,  imitant  en 
cela  les  injections  de  perchlorure  de  fer  de  Pravaz.  Nous  doutons  que 
la  coagulation  par  le  Chloral  donne  des  caillots  aussi  résistants  que 
ceux  du  perchlorure  de  fer.  Et  Ton  sait  que  cette  cure  des  varices  a 
perdu  beaucoup  de  sa  vogue, 

Maiadies  de  la  peau.  Le  Chloral  a  été  employé  sous  bien  des  formes 
pour  modifier  des  affections  chroniques  de  ia  peau.  M.  Yidal,  quia  fait 
àriiôpital  Saint-Louis  un  grand  nombre  d’expériences  destinées  à  con¬ 
naître  la  valeur  du  Chloral  en  tant  que  topique,  emploie  des  solutions 
à  2  pour  cent  pour  combattre  les  affections  prurigineuses,  le  prurigo, 
l'cczéma  chronique.  M.  Martineau  conseille  une  solution  au  dixième 
contre  le  pityriasis  capitis,  M.  Dujardin-BeaumeU,  la  môme  solution 
contre  lapelade,elM.  Créquycontrc  le  lupus.  Enfin,  M,  Féréol,  contre  le 
pemphigus  des  nouveau-nés,  sous  forme  de  poudre  deméta-chloral,etc. 

l*laic&  simples,  putrides  et  gangréneuses.  Burgræve,  le  premier,  avait 
indiqué  la  valeur  du  Chloral  dans  le  pansement  des  plates,  mais  c’est 
surtout  dans  les  plaies  de  mauvaise  nature  qu’il  rend  des  services,  et 
particulièrement  dans  les  plaies  gangréneuses. 

MM.  Dujardin-Beaumelz ,  Hirne,  Martineau,  Cadet-Gassicourt, 
Féréol,  ont  montré  que  les  solutions  de  Chloral  au  centième  avaient 
une  action  des  plus  favorables  sur  les  plaies  gangréneuses  produites 
par  le  clécuhitus  chez  des  malades  affaiblis,  par  la  fièvre  typhoïde 
.par  exemple  {Société  de  thérapeutique,  12  mars  1373). 

M,  Cré()iiy  a  appliqué  très-heureusement  cette  solution  au  traite¬ 
ment  de  lu  fissure  ù  l’anus  {Société  de  thérapeutique ,  1874). 

Coite  môme  solution  au  centième  a  servi  également  ù  assainir  des 
cavités  kystiques  purulentes,  pleurales  ou  autres,  et  dans  la  stomatite 
ulcéro-raembraneiise.  MM,  Guyon  et  Ollîvier  s’en  sont  servis  pour  le 
traitement  des  ulcères  aloniques  ou  variqueux  des  jambes  {Thèse  de 
Coignard,  Paris,  1874). 

Ulcères  vénériens  et  sgphüHiques.  Dès  1871,  Francesco  Accotetta  avait 
employé  une  solution  de  Chloral  à  20  pour  cent  pour  combattre  les) 
chancres  mous  et  indurés,  les  chancres  phagédéniques  et  les  ulcéra¬ 
tions  invétérées.  Il  traita  ainsi  49  chancres  mous  qu'iî  guérit  en  8  i 
14  jours.  Nous  avons  employé  aussi  le  Méta-Ghioral,  que  nous  iiijec- 
lious  par  un  insufflatcur  sur  un  chancre  mou  vulvaire;  le  résultat  en 
était  certainement  satisfaisant,  mais  il  n'a  pas  eu  ta  rapidité  d’action 
de  la  poudre  de  calomel  insufflée  avec  le  môme  appareil. 


M.  Cadet-Gassicourt  s’est  bien  trouvé  de  la  solution  de  Chloral  dans 
un  cas  de  chancre  phagédénique,  et  M.  Diijardin-Beaumetz  a  guéri  uno 
malade  atteinte  d’eslhiomène  de  la  vulve  en  employant  un  crayon| 
prépare  par  M.  Limousin  et  composé  de  Cliloral  solide  enveloppé 
paraffine  [Û.  de  Ihérapeutique,  1873,  t.  Il,  p.  49).  ; 

Cancer.  Nous  avons  déjà  indiqué  que  le  Chloral  était  le  meilleur 
topique  du  cancer  et  que  son  action  remplit  trois  indications  :  îl| 
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supprime  l’odeur  de  l’écoulement,  arrête  les  hémorrhagies  et  diminue 
les  douleurs.  Ges  propriétés,  que  nous  avons  fait  connaître  à  la  Société 
de  thérapeutique  en  1875,  ont  été  confirmées  par  MM.  Guyon  et  Marti¬ 
neau  ainsi  que  parFleischer  et  Goodelde  Pensylvanie.  Nous  avons  ap¬ 
pliqué  dans  le  vagin  le  Chloral  sous  forme  de  suppositoires  et  de  tam¬ 
pons  renfermant  du  Chloral  solide,  ainsi  que  des  solutions.  C’est  à  ces 
deux  premiers  modes  d’administration  que  nous  donnons  la  préférence. 

MODE  d’administration  ET  DOSES. 


L’hydrate  de  Chloral  s’administre  en  solution  par  la  bouche  dans 
du  sirop  qui  en  contient  un  gramme  par  cuillerée  à  soupe  et  est  aro¬ 
matisé  avec  de  la  menthe.  C’est  la  formule  du  sirop  de  Chloral,  de 
Follet  qui  est  de  beaucoup  le  plus  répandu.  On  peut  le  dissoudre  en¬ 
core  dans  les  potions  officinales  et  magistrales  à  la  dose  de  1  à  0  gram¬ 
mes  et  plus  par  jour  :  la  dose  moyenne  est  est  de  2  à  4  grammes. 

Pour  les  enfants  les  doses  peuvent  se  classer  ainsi  : 


De  Oàl  an..,,,. . .  û*%05  i  par  jour. 

De  2  à  5  ans.. P *  ü  ^25  à  1  »  ~ 

De  5  1 2  ans . ^  *  i)  ,50  à  2  »  — 

De  12  à  IS  ans . .  l  »  à  3  »  — 

Adultes, *, P*,. . 2  »  5i  5  »  — 


Le  Chloral  se  prête  mal  à  l’emploi  sous  la  forme  pi  lui  aire,  M.  Limou¬ 
sin  a  tourné  la  difficulté  en  le  recouvrant  par  du  sucre  sous  forme  de 
petites  dragées  qui  en  renferment  vingt  centigrammes.  Ce  mode 
d’administration  est  très-bon  quand  il  s’agit  d’administrer  de  petites 
doses.  Il  peut  convenir  au.x  enfants  dans  }c  cas  où  ils  refuseraient  de 
le  prendre  dans  du  sirop  ou  des  potions. 

Le  Chloral  s’administre  mieu.x  encore  en  lavement.  On  fait  dissoudre 
de  2  à  S  grammes  de  Chloral  dans  250  grammes  d’eau  et  l’on  ajoute 
quelques  gouttes  de  laudanum,  5  à  G,  pour  mieux  faire  tolérer  ce 
lavement  par  le  rectum. 

* 

Nous  ne  conseillons  pas  l’hydrate  de  Chloral  en  injections  sous- 
cutanées,  il  a  donné  trop  souvent  lieu  à  des  accidents. 

Griffiths,  de  Londres,  a  proposé  la  formule  suivante  pour  lavement; 


Uydrate  de  ChloraL  ,*,***,*..  3  grammes. 

Eau  pour  dissoudre.  q.  s. 

Jaune  d'ccuL  ^ ^  ii®  1 

Lait*  P  .  P  P  *  *  P ,  * .  P  .  200* 

I 


La  méthode  endennique  permet  d’introduire  du  Chloral  en  poudre 
[soit  dans  des  plaies  fistuleuses,  soit  dans  des  incisions  faites  au  bis¬ 
touri,  comme  nous  l’avons  indiqué  pour  le  traitement  de  la  sciatique, 
par  e.xemple. 
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L’injection  intra-veineuse  se  fuit  avec  une  solution  à  10  gr.  pour 
20  gr.  d’eau.  Elle  doit  se  faire  le  plus  loin  possible  du  cœur  et  avec 
une  très-grande  lenteur. 

Le  Chlorai  s’emploie  encore  en  suppositoires  dans  le  vagin  ou  dans 
le  rectum  : 

B<3urre  de  cacao.  3  grammes. 

Hydrate  de  Chlorai. .  1  — 

qu’on  incorpore  dans  le  beurre  de  cacao  quand  il  est  en  train  de  re¬ 
froidir. 

Nousemployons  encore  souvent  cette  formule  pour  les  suppositoires 
vaginaux. 

Beurre  de  cacao.  *.,,*.*.  4  gramme?. 

Cire  blanche. ^  *  7  ^ 

Hydrate  de  ChloraL.^ , ,  ♦  6  — 

Pour  G  suppositoires. 

(Cuidert). 


La  dose  d’hydrate  de  Chlorai  incorporée  dans  un  suppositoire 
peut  s’élever  à  3  grammes  en  observant  cette  formule  donnée  par 
M .  Mayet  : 

Beurre  de  cacao. . . .  2  grammes. 

Blanc  de  baleine. . . * ,  3  -* 

Hydrate  de  Chlorai ........ -  3  — 

Pour  un  suppositoire. 


L’hydrate  de  Chlorai  a  été  encore  utilisé  à  l’état  solide  sous  forme 
de  crayons  destinés  à  être  employés  comme  les  crayons  de  nitrate; 
d’argent.  M.  Limousin  en  a  préparé  en  enveloppant  le  Chlorai  d’une 
couche  de  parafüne.  Ces  crayons  sont  d’un  bon  usage  ;  malheureuse¬ 
ment,  ils  ne  se  conservent  pas  très-longtemps,  parce  qu’ils  sont 
hygrométriques  cl  qu’au  bout  d’un  certain  temps  ils  tombent  en  deli 
quiitm , 

Les  solutions  d’hydrate  de  Chlorai  se  font  avec  !,  2  et  jusqu’à  10 
pour  cent. 

Le  Méta-Clîloral  ou  Chlorai  insoluble  s’emploie  en  poudre  comme  le 
Chlorai  ;  il  est  moins  irritant  que  ce  dernier  et  convient  très-bien  au 
panseineuL  des  chancres,  des  plaies  et  des  ulcères. 


CnOTOX-CHLORAL, 


C’est  au  congrès  des  naturalistes  à  Uostock,  en  lB7l,quc  O.  lie- 
breîcli  présenta  pour  la  première  fois  le  CroLon-Chloral,  la  substance 
qui  représente  l’aldéhyde  trichloré  de  l’acide  crotonique.  Il  avançait*- 
que  ce  corps  nouveau  était  doué  de  la  singulière  propriété  de  dimi¬ 
nuer  la  sensibilité  de  la  tète  et  d’augmentei'  celle  du  reste  du  corps, » 
mais  il  ajoutait  qu’à  haute  dose  cette  substance  paralyse  la  moellel 
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allongée  et  amène  la  mort.  Deux  ans  plus  tard,  il  annonça  crue  ce 
corps  servait  à  faire  dormir  les  malades  atteints  de  manie  aiguë,  qu’il 
calmait  les  douleurs  si  terribles  que  produit  le  lie  douloureux,  et 
enfin  qu’il  ne  portait  aucune  atteinte  aux  fonctions  cardiaques.  De- 
puisce  temps,  le  Crolon-chJoral  a  été  expérimenté  à  l’étranger  par 
plusieurs  médecins :Lennox  Brown,  C.-M,  Durrant,  Louis  Lewis,  Oscar 
Berger,  de  Breslau,  Joseph  V.  Mering,  et  en  France,  par  MM,  Jules 
Worms  et  A.  Weill  à  l’hôpital  Israélite,  par  M.  Bouchut  (Gaz.  Adp., 
5  déo.  1874),  et  quelques  autres. 

ACTION  rUYSIOLOGlQUE. 

La  préparation  à  laquelle  on  a  donné  la  préférence  est  l’iiydrale 
de  Croton-chloral,  corps  solide  cristallisé  en  paillettes,  ressemblant  à 
de  l'acide  benzoïque  ou  à  du  chlorate  de  potasse.  Malbeureuseinent, 
ce  corps  a  contre  lui  une  saveur  icre,  caustique,  très-désagréable,  qui 
le  fait  refuser  par  la  plupart  des  malades.  Sans  cela,  son  odeur,  qui 
SD  rapproche  de  celle  du  chloroforme,  sa  solubilité  dans  l’eau,  l’alcool, 
réther  et  le  chloroforme  ne  feraient  pas  obstacle  à  son  administra¬ 
tion. 

L’action  singulière  sur  la  sensibilité  qu’avait  annoncée  O.  Liebreich 
paraît  bien  réelle.  M.  Weill  a  noté  de  son  càté  {7'hèse  de  Paris,  1875)  que 
si  l’on  administre  de  petites  doses  de  Croton-chloral  à  un  adulte,  la 
sensibilité  de  la  surface  de  la  tete  est  plus  ou  moins  abolie,  alors  que 
la  motilité  est  intacte  et  que  la  sensibilité  persiste  sur  tout  le  reste  de 
la  surface  du  corps.  Malheureusement  les  solutions  d’hydrate  de 
Croton'chloral  employées  ont  souvent  provoqué  des  nausées  et  des 
vomissements  à  cause  de  sa  saveur  désagréable,  et  quelquefois  de  la 
diarrhée. 

La  circulation  ne  paraît  pas  modifiée  par  le  Croton-chloral,  comme 
parle  Chloral,et  l'action  dépressive  sur  le  cœur  que  nous  avons  notée 
en  parlant  de  ce  médicament  parait  ne  pas  exister  avec  le  Croton- 
chloral.  Gomme,  d’autre  part,  le  Croton-chloral  diminue  la  fréquence 
de  la  respiration,  on  avait  espéré  que  ce  médicament  pourrait  trouver 
son  utilité  dans  les  dyspnées  symptomatiques  des  maladies  organiques 
du  cœur. 

Donné  à  dose  plus  forte,  1  à  2  grammes,  par  exemple,  le  Croton- 
chloral  provoque  le  sommeil,  mais  moins  sûrement  que  le  Chloral. 
Eu  outre,  on  dit  que  ce  sommeil  est  moins  léger,  et  qu’il  est  précédé 
et  suivi  d'un  mal  de  tête  et  d’une  sorte  d’hébétude  dont  les  malades 
se  plaignent  h  peu  près  constamment.  Ce  sommeil  aurait,  au  dire  de 
certains  observateurs,  une  autre  particularité  singulière.  Pendant 
toute  sa  durée,  la  tonicité  musculaire  serait  conservée  et  donnerait 
lieu  à  une  sorte  d’état  cataleptique.  Liebreich  et  M.  Weill  ont  vu,  en 
elTet,  des  sujets  auxquels  on  avait  donné  le  Croton-chloral  à  dose 

Tkousseau  kt  Fl  doux,  0'  édition.  II  —  24 
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Iiypnolique,  garder  pendant  tout  le  temps  du  sommeil  rattitude  qu’ils 
avaient  au  début  et  se  réveiller  dans  la  môme  situation. 

Si  maintenant,  pour  mieux  connaître  l’aclion  du  Crolon-chloral,  on 
s’adresse  aux  animaux  en  augmentant  les  doses,  on  voit  d’abord  les 
actions  réllexes  diminuer,  puis  la  respiration  s’abaisser  sans  que  le 
nombre  des  battements  du  cœur  llcchissc.  J.-V.  Meriiig  a  vu,  chez 
des  lapins,  la  respiration  tomber  de  33  à  11  sous  riiifliiencc  de 
de  Croton-chloral  injectés  dans  le  sang  {ArcMv.  f.  exper.  Pa¬ 
thologie  und  Phar-mnkologie,  JIlj  314,  p.  183,  1873). 

Enfin,  à  dose  plus  forte  encore,  on  voit  survenir  la  paralysie  de  la 
moelle  allongée,  et  si  Ton  ne  pratique  pas  la  respiration  artificielle, 
la  mort  termine  bientôt  la  scène, 

THÉRAPEUTIQUE. 

IVéTraigies.  Si  le  Groton-cliloral  possédait  réellement  le  pouvoir 
de  diminuer  la  sensibilité  de  la  face,  on  était  amené  è  penser  qu’il 
ferait  cesser  les  douleurs  névralgiques  de  la  cinquième  paire.  Tel  est  le 
raisonnement  qui  a  été  tenu  par  les  médecins  qui  l’ont  employé. 
Lennox  Brown  le  recommande  sous  ce  rapport.  C.-M,  Durrant  dit 
qu’un  de  ses  malades  a  été  soulagé  le  second  jour  et  guéri  le  troisième 
par  l’administration  deO®'',  18  de  Crolon-chloral  en  trois  fois  dans  la 
journée,  mais  il  avoue  que  le  médicament  ne  réussit  pas  chez  un  se^ 
cond  malade.  Oscar  Berger,  de  Breslaii,  le  vante  comme  un  moyen 
de  combattre  non-seulement  les  névralgies,  mais  encore  les  douleurs 
si  tenaces  du  taOes  dorsalis  [Sitz.  Berieht  (fes  Sehl.  Ges.  Ki/.  KnU 
24  juillet  1874). 

Burney  Yeo  et  surtout  AVickbam  Legg,  cités  par  M.  A.Weill,  l’ont 
employé  fréquemment,  M.  Wickham  Legg  surtout,  qui  l’a  adminislré 
h  vingt  malades  et  qui  prétend  que  tous,  sauf  deux,  en  ont  retiré  un 
grand  soulagement  {loc.  Ht,,  p.  28),  Liebreich  va  plus  loin  et  le  re¬ 
garde  comme  un  sédatif  puissant  dans  les  cas  de  tic  douloureux. 

Louis  Lewis  a  traité,  par  ce  moyen,  trois  femmes  atteintes  de  dys¬ 
ménorrhée  douloureuse  :  il  leur  a  donné  GO  centigrammes  en  deux 
fois  chaque  jour.  M.-J,  Worms  a  soulagé  trois  femmes ,  l’une 
atteinte  d’un  épithélioma  dn  col,  et  les  autres,  d’hystérie  avec  né¬ 
vralgie  du  vagin  et  des  ovaires. 

Tout  en  faisant  connaître  ces  résultats  encourageants,  les  obser¬ 
vateurs  s’accordent  à  dire  que  le  Croton-chloral  est  loin  de  valoir  le 
chloral  comme  hypnotique,  que  les  malades  soient  atteints  d’affection 
douloureuse  ou  de  phthisie  (Andral). 

En  somme,  l'avenir  dira  si  le  Croton-chloral  restera  dans  l’arsenal 
des  praticiens,  mais  il  est  à  craindre  que  sa  saveur  extrêmement 
désagréable  ne  soit  pas  compensée  par  une  action  thérapeutique 
efficace. 


CIILOIIAL. 


37! 


MODE  d'aDMIMISTRATION  ET  DOSES. 

■ 

Le  Groton^cliloral  s’adminislre  le  plus  ordinairement  en  potion  à 
la  dose  de  0^',S0  à  4  gr.  en  vingt-rjuatre  heures.  Il  est  préférable  de 
donner  le  médicament  par  doses  fractionnées  si  l’on  veut  combattre 
des  affections  douloureuses. 

Potion  ; 


Croton-cliloraL  ♦  * * . *  *  * 

Glycéritie  chaude.  i  . 

Extrait  de  réglisse  *  ^  ,,**...*  * 
Eau.  )  ^ 

Sirop  de  sucre  j 


On  peut  l’administrer  en  pilules; 


2  grammes- 

tj 

4 

»  V  ■  V  m 

4'î  — 

■  «.  ip  «  P  »  — 


(Weill.) 


Croton-cliloral , , ,  _ _ _ _ _ _ _  1  gramme. 

Conserve  de  roses. . . . . . .  1  "> 

Pour  20  pilules. 

» 

Le  Croton-cbloral  peut  s'administrer  encore  en  lavements. 

On  ne  doit  pas  le  faire  pénétrer  par  injections  sous-cutanées, 
parce  qu’il  produit  des  eschares. 

Substances  incompatibies.  Les  alcalins. 


k 


f 


¥ 
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MÉDICATION  STUPÉFIANTE 


On  entend  par  Médicaments  Stupéfiants  ceux  qui  impriment  aux 
centres  ou  aux  conducteurs  nerveux  une  modification  en  vertu  de  la¬ 
quelle  les  fonctions  du  système  nerveux  sont  abolies  ou  notablement 
diminuées. 

L’intelligence,  la  sensibilité,  le  mouvement  ont  le  système  nerveux 
pour  organe  de  leur  manifestation.  Les  agents  stupéfiants  tendront 
donc  à  diminuer  î'inteiligcnce,  la  sensibilité  et  le-  mouvement. 

C’est  par  un  trouble  léger  dans  les  idées,  par  une  obtusion  notable 
de  la  sensibilité,  par  une  certaine  paresse  à  se  mouvoir  que  se  mani¬ 
feste  le  premier  degré  d’action  des  Stupéfiants  :  bientôt  on  devient 
inhabile  à  saisir  tes  rapports  des  idées;  les  sens  s'émoussent;  les 
mouvements  sont  engourdis,  et  vient  alors  le  sommeil,  analogue  au 
sommeil  naturel,  à  cela  près  pourtant  que  le  réveil  est  plus  difficile  et 
moins  complet;  si  la  dose  de  l’agent  stupéfiant  a  été  portée  au  delà 
d’une  sage  mesure,  du  sommeil  on  passe  au  coma,  du  coma  au  carus, 
et  enfin  à  l’extinction  totale  de  la  vie. 

Tel  est  le  mode  d’action  des  Stupéfiants  en  général;  on  peut  dire 
même  que  tous  sans  exception  produisent  des  effets  semblables  aux 
deux  périodes  extrêmes,  c’est-à-dire  quand  ils  commencent  à  agir  et 
quand  ils  iigissent  avec  toute  leur  portée. 

Quoique,  en  réalité,  les  agents  anestkéstques  ne  soient  que  des  Stu¬ 
péfiants  à  l’action  plus  rapide,  plus  profonde  et  en  même  temps 
plus  fugace,  cependant  nous  les  étudierons  dans  un  chapitre  à  part, 
immédiatement  après  les  Stupéfiants  et  avant  les  antispasmodiiiues. 

11  est  une  multitude  de  médications  intermédiaires  spéciales  qui 
démontrent  qu’à  certains  agents  il  est  donné  de  stupéfier  telle  ou  telle 
portion  du  système  nerveux,  et  d’augmenter  au  contraire  raction  de 
telle  autre.  Ainsi,  tandis  que  les  solanées  vireuses,  à  quelque  dose 
qu'on  les  administre,  déterminent  toujours  le  relâchement  du  muscle^ 
sphincter  de  l’iris,  et,  par  conséquent,  le  stupéfient  complètement, 
l’opium  et  la  fève  de  Calabar ,  au  contraire,  augmentent  l'action  i 
musculaire  de  cette  membrane,  et  l’iris  se  contracte  au  point  que  la 
pupille  devieut  presque  imperceptible  ;  taudis  que  par  l’opium  le  plan 
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musculaire  des  intestins  est  frappé  de  stupeur,  le  mouvement  péris¬ 
taltique  du  canal  alimentaire  semble  augmenté  par  la  belladone  et  la 
stramoine,  contrairement  à  ce  que  nous  observions  tout  à  l’heure 
pour  l’iris;  tandis  que  les  solanées  provoquent  un  délire  bruyant  et 
expansif  et  une  agitation  musculaire  considérable,  les  papavéracées 
jettent  dans  un  anéantissement  profond. 

Si  donc,  lorsqu’on  veut  frapper  de  stupéfaction  une  partie  du  sys¬ 
tème  nerveux,  on  ne  choisit  pas  l’agent  qui  a  sur  cette  partie  une  ac¬ 
tion  spéciale,  on  risque  de  manquer  totalement  le  hut  et  de  produire 
un  effet  diamétralement  opposé  à  celui  que  l’on  croyait  devoir  atten¬ 
dre.  Le  choix  des  Stupéfiants  est  donc  plus  important  encore  que  celui 
des  antispasmodiques. 

Ainsi,  lorsque  l’on  voudra  relâcher  des  sphincters,  des  anneaux  li¬ 
gamenteux,  c’est  aux  solanées  que  l’on  devra  recourir,  cl  nous  avons 
dit,  en  traitant  de  la  belladone  et  du  dalura,  ce  qu’on  en  pouvait  at¬ 
tendre  dans  les  maladies  de  l’iris,  et  pour  faciliter  l’accouchement  et 
la  réduction  des  hernies  étranglées  ;  si  l’on  veut  diminuer  les  sécrétions 
internes,  modérer  le  tlux  des  urines  ou  de  la  bile,  calmer  les  mouve¬ 
ments  des  muscles  de  l’intesUn,  c’est  l’opium  qui  devra  être  préféré  ; 
s’il  faut  produire  une  perturbation  soudaine  et  peu  durable,  le  cyano¬ 
gène  se  recommandera  plus  particulièrement  au  choix  du  praticien  ; 
si  les  mouvements  du  cœur  seuls  ont  besoin  d’être  modifies,  la  digi¬ 
tale  sera  plutôt  indiquée  qu’un  autre  médicament  stupéfiant. 

Cependant,  certaines  répugnances  organiques  devront  être  prises  en 
considération  :  tel  ne  peut  supporter  l'opium  sans  être  pris  de  vomis¬ 
sements  que  rien  ne  peut  arrêter;  tel  antre  délire  sous  l’inlluence  de 
la  moindre  dose  de  belladone  ou  de  datura:  celui-ci  sera  calmé  par¬ 
faitement  par  un  lait  d’amandes,  qui  ne  contient  qu’une  très-petite 
proportion  de  cyanogène,  et  n’obtiendra  rien  des  Stupéfianls  les  plus 
énergiques  et  les  plus  sagement  administrés.  C’est  au  praticien  de 
s’enquérir  de  ces  susceptibilités  individuelles  et  d’y  avoir  égard  quand 
elles  se  présenteront. 

Nous  venons  de  dire  que  les  Stupéfiants  n’exerçaient  pas  tous  une 
action  semblable  sur  la  contraction  musculaire  et  sur  l'intelligence; 
que  les  uns  exaltaient  tandis  que  les  autres  déprimaient  ces  fonctions  : 
mais  tous,  sans  exception,  agissent  sur  les  centres  et  sur  les  conduc¬ 
teurs  nerveux  de  manière  à  diminuer  la  douleur,  et  c’est  par  celte 
propriété  qu’ils  se  recommandent  d’une  manière  toute  particulière. 

Le  rôle  que  joue  la  douleur  dans  les  maladies  est  plusimportant 
que  beaucoup  de  pathologistes  ne  le  pensent.  A  lui  tout  seul,  l’élément 
douleur  est  une  cause  puissante  de  maladie;  en  combattant,  en  dé- 
Iruisant  cet  élément,  on  fait  souvent  cesser  les  accidents  les  plus 
graves . 

Parmi  les  agents  irritants,  il  en  est  qui  ne  déterminent  d’abord  que 
de  la  douleur  :  la  moutarde  est  dans  ce  cas  ;  la  fluxion  sanguine  ne 
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devient  apparente  que  lorsque  la  douleur  a  persisté  quelque  temps,  et 
si,  par  une  médication  quelconque,  on  détruit  la  sensation  cuisante 
que  laisse  la  moutarde,  le  sang  cesse  d’abonder  dans  le  tissu.  Dans  la 
névralgie  de  l’œil,  la  douleur  persiste  quelquefois  pendant  une  ou 
deux  heures  sans  qu’il  survienne  de  congestion;  mais  bientôt  le  sang 
se  porte  vers  les  parties  endolories,  et  l’on  voit  survenir  tons  les  symp¬ 
tômes  d'une  phlegmasie  locale,  qui  n’est  pas  toujours  sans  gravité. 
Ici  la  modification  nerveuse  qui  accompagne  la  douleur  a  encore  été 
le  principe  de  la  diixion  ;  et  si,  au  début  de  la  névralgie  la  plus  vio¬ 
lente,  on  peut  engourdir  la  douleur  à  l’aide  d’un  médicament  stupé¬ 
fiant,  l'inflammation  ne  se  manifeste  pas.  Dans  l’adontalgie,  la  dou¬ 
leur  précédé  la  fluxion  ;  la  fluxion  arrivée,  la  douleur  cesse,  preuve 
évidente  que  la  congestion  sanguine  est  ici  l’effet  et  non  la  cause  de 
la  douleur.  Dans  le  rhumatisme,  la  douleur  précédé  la  fluxion;  dans 
les  grands  désordres  traumatiques,  l’eau  froide  n’est  très-probable¬ 
ment  si  efficace  que  parce  qu’elle  stupélie,  et  qu’ainsi  elle  empêche 
l’afflux  du  sang  dans  les  parties  blessées. 

Mais  ce  n’est  pas  seulement  par  des  désordres  locaux  que  la  douleur 
agit  sur  l’organisme:  elle  a  souvent  un  retentissement  plus  grave,  jus¬ 
que  vers  les  centres  nerveux  et  circulatoire.  Les  chirurgiens  ont  de 
tout  temps  remarqué  la  fréquence  du  tétanos  après  les  blessures  si 
douloureuses  des  mainset  des  pieds;  les  convulsions  chez  les  enfanis 
sons  l’influence  des  coliques  et  des  douleurs  de  dents  ;  les  accidents 
nerveux  et  inflammatoires  qui  terminent  si  rapidement  la  vie  après 
les  grandes  brûlures;  le  délire,  la  fièvre  et  les  convulsions  hystéri- 
formes  si  fréquentes  dans  les  névralgies  de  la  face;  l’éclampsie  chez 
les  primipares,  tout  nous  montre  combien  la  douleur  a  d’influence  sur 
les  fonctions  du  cœur  et  des  vaisseau.x  capillaires;  sur  celles  du  cer¬ 
veau,  de  la  moelle  et  des  conducteurs  nerveux;  et,  d’un  outre  côté, 
les  vomissements  dans  la  hernie  épiploïque,  dans  la  colique  néphré¬ 
tique,  etc.,  etc.,  indiquent  assez  que  les  fonctions  des  organes  de  la 
digestion  sont  troublées  également  par  la  douleur. 

Celte  fièvre  de  douleur,  s’il  est  permis  de  nous  exprimer  ainsi,  n'a 
pas  toujours  cette  violence  et  cette  rapidité  ;  souvent  clic  reparaît 
chaque  jour  une  ou  plusieurs  fois,  suivant  que  se  reproduisent  les 
paroxysmes  douloureux,  et  alors  survient  une  véritable  hectique  de 
douleur,  analogue  à  l’hectique  nerveuse,  fort  différente  de  riiectiiiue 
de  suppuration.  La  ûèvre  hectique  de  douleur  se  remarque  principa¬ 
lement  chez  les  goutteux,  chez  les  rhumatisants,  chez  ceux  qui  sont 
atteints  de  névralgies  graves  et  rebelles.  Elle  n’amène  pas,  comme 
riiectique  de  suppuration,  une  consomption  aussi  rapide,  mais  peu  à 
peu  elle  altère  les  organes,  et  surviennent  enfin  des  désordres  locaux 
incompatibles  avec  la  vie. 

(ialmer  la  douleur  est  donc  toujours  la  première  indication,  et  c’est 
par  les  Stupéfiants  qu’on  y  réussit  le  mieux. 
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Or,  il  est  trois  moyens  principaux  d’employer  les  Stupéfiants  :  l’ap¬ 
plication  locale  on  directe,  radannislralion  indirecte,  etradininislra- 
lion  mixte. 

Par  la  première  méthode,  l’agent  stupéfiant  est  mis  en  contact  im¬ 
médiat  arec  les  nerfs  de  la  partie  dont  il  émousse  ou  cleint  la  sensi¬ 
bilité;  par  la  seconde,  le  médicament  absorbé  va  frapper  de  stupé¬ 
faction  tes  centres  nerveux,  qui  ne  perçoivent  plus  alors  l’impression 
douloureuse  locale  ;  par  la  troisième,  on  agit  en  môme  temps  et  sur 
les  nerfs  malades  et  sur  les  centres  nerveux. 

De  toutes  ces  médications,  la  meilleure  est  certainement  celle  qui 
borne  son  action  à  la  partie  douloureuse  ;  par  là,  on  évite  les  acci¬ 
dents  qui  peuvent  résulter  de  l’impression  produite  sur  le  système 
nerveux  par  le  médicament;  mais  quand  la  douleur  est  très- tenace, 
on  est  souvent  contraint  d'augmenter  la  dose  du  médicament  ou  de 
lui  ouvrir  une  voie  plus  facile  en  l’introduisant  sous  l’épiderme  ou 
sous  la  peau,  par  exemple  ;  etaîors  il  est  impossible  que  la  substance 
médicamenteuse  ne  soit  pas  absorbée  et  qu'elle  no  porte  pas  son  ac¬ 
tion  sur  les  centres  nerveux.  Cette  action  mixte,  si  elle  n’est  pas  tou¬ 
jours  exempte  d’inconvénients,  est  du  moins  de  beaucoup  ta  plus 
puissante,  puisque  les  centres  deviennent  moins  aptes  à  recevoir  les 
impressions  et  à  réagir  contre  elles,  en  même  temps  qu’elles  ne  leur 
sont  transmises  qu’obtuses  par  les  extrémités  nerveuses. 

Quant  à  l'application  indirecte,  c’est-à-dire  celle  qui  consiste  à  faire 
absorber  le  médicament  loin  du  siège  du  mal,  elle  est  de  toutes  la  plus 
souvent  employée,  parce  qu’elle  est  plus  commode,  bien  que  moins 
.efficace  que  les  deux  précédentes ‘méthodes.  A  vrai  dire,  son  action 
est  réellement  mixte,  car  le  médicament  ne  peut  être  porté  par  les 
voies  circulatoires  sur  le  cerveau  et  ta  moelle,  sans  être  en  même 
temps  en  contact  avec  toutes  les  autres  parties,  et  conséquemment 
avec  celle  qui  est  le  siège  de  la  douleur  et  du  spasme. 

Il  est  quelques  Stupéfiants  dont  l’action  locale  est  presque  sans 
effet,  qui  d’ailleurs  n’influencent  pas  l’encéphale  d’une  manière  bien 
vive,  qui  cependant  modifient  puissamment  l’intimité  de  nos  tissus: 

,  telle  est,  parexemple,la  ciguë.  Commentée  médicament  agil-ir?C’est 
UQ  problème  qu’il  ne  nous  est  pas  donné  de  résoudre  dans  l'état 
actuel  de  nos  connaissances.  D’autres,  comme  le  datura,  font  cesser, 
'quelquefois  avec  une  rapidité  qui  lient  du  prodige,  des  perturba¬ 
tions  fonctionnelles  extrêmement  craves. 

Quand  on  administre  les  Slupétianls,  la  dose,  la  continuité  d’action 
du  médicament  sont  grandement  à  considérer,  et  cette  réflexion  peut 
'  s’appliquer  à  tous  les  médicaments.  Le  but  Ibérapeutique  ne  peut  être 
i  atteint  qu’à  de  certaines  conditions  de  doses  et  de  préparation.  L’o¬ 
pium,  si  utile  dans  certaines  formes  de  tétanos,  dans  lu  chorée,  dans 
le  delirium  tremens,  dans  la  colique  de  plomb,  est  nuisible  peut-être 
s’il  n’est  donné  à  doses  telles,  qu’il  stupéfie  prorondément.  Labella- 
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donc,  que  l’on  a  vantée  dans  le  traitement  de  la  manie,  n’est  efficace 
qu’à  coiulUion  que  l'on  substituera  au  délire  maniaque  un  autre  dé¬ 
lire,  celui  que  provoquent  ordinairement  les  solanées  vireuses;  et, 
par  contre,  lorsque,  au  travers  d’une  lièvre  violente,  non  suscitée  par 
la  douleur,  le  médecin  entrevoit  l’indication  de  la  Médication  Stupé¬ 
fiante,^  c’est  avec  des  doses  modérées  qu’il  doit  agir,  s’il  ne  veut  pro¬ 
voquer  une  fièvre  encore  plus  vive. 


CHAPITRE  IX. 


Nous  nous  occuperons  dans  ce  chapitre  des  principaux  Anesthési¬ 
ques,  de  ceux  seulement  avec  lesquels  il  a  etc  fait  des  expériences  suf¬ 
fisantes. 


ALDÉIIYDi;. 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


Le  mot  Aldéhyde  ^Aldehyda)  signifie 
ülcool  d*^shydrùgétié  :  en  effet,  ces  deux 
corps  diffèreni  Tun  de  l'autre  par  deux 
équivalents  d’hydrogène  que  ralcool  ren¬ 
ferme  en  plus. 

C'est  M.  Dœbéreiner  qui  a  découvert 
rAldéliydCj  mais  nous  devons  son  liîs* 
toïre  è  M.  Liebig.  Ce  corps  se  forme  dans 
un  grand  nombre  de  circonstances,  toutes 
les  fois  que  Talcool  se  trouve  en  contact 
d’un  corps  déshydrogénanti  mais  on  Tob- 
tient  dîstlUant  dans  une  grande  cornue 
6  parties  d’acide  sulfurique  à  66  degrés^ 
6  parties  de  bioxyde  de  manganèse, 
4  parties  d’eau  et  4  parties  d^alcool  à 
fiO  degrés  ;  on  mélange  le  produit  de  la 
dïstillaiion  avec  de  Téther  ammoniacal, 
il  se  forme  une  combinaison  cristalline 
d' Aldéhyde  et  d’ammoniaque  qu'il  suffit 
de  distiller  avec  de  Tacide  sulfurique 
étendu  pour  isoler  TAldéhyde  que  I  on 
prive  d’eau  par  la  rectification  sur  le 
chlorure  de  calcium, 

• 

ComposÜion.  I/Aldéhyde  est  intermé¬ 
diaire  entre  Talcool  et  l'acide  acétique  ; 
en  effet, 


I/alcool  =  CMi«02î 

L’Aldéhyde  =  ^11*0^; 

L’acide  acétique  = 

Propvietéi^,  L’Aldéhyde  est  un  liquide 
incolore,  d’une  odeur  fortement  éthérée, 
boiii liant  à  21  degrés,  d'une  densité  de 
O,loû,  soluble  en  toutes  proporlions  dans 
i’eau,  l’alcool  et  réther  ;  il  brûle  avec 
une  flamme  pâle  ;  il  réduit  à  l'état  mé¬ 
tallique  les  sels  d’argent  et  de  mercure. 
On  a  mis  cette  propriété  à  profit  pour 
arpenter  les  glaces. 

C'est  M,  Poggîale  qui  a  proposé  TAldé- 
hyde  pour  amener  riusensibilîlé  ;  ce  li¬ 
quide  n’a  pas  paru  convenable:  il  déter¬ 
mine  de  la  sensation  de  dyspnée  et 
une  toux  violente  accompagnée  de  con- 
striction  de  poitrine;  d’ailleurs,  Tinsen- 
sibilité  n’est  produite  par  TAldéhyde 
qu’aprês  trois  â  quatre  minutes  cl1n  hala¬ 
tion,  lorsque  les  malades  ont  le  courage 
de  le  supporter.  Nous  ajouterons  enfin 
que  l'Aldéhyde  se  transforme  facilement 
en  acide  acétique  et  en  acide 
ou  lunipique^  composés  volatils  très-irri¬ 
tants  dont  l’inlialation  est  loin  d’étre  sans 
danger. 


ÉTHER  SULFÜRIOUE. 


(Voir,  pour  la  matière  médicale,  le  chapilre  Antispasmodiques,) 


Notons  seulement  que  pour  raneslhésie  il  faut  employer  l'Ether 
sulfurique  très-pur  et  non  acide. 
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ETHER  lODIlYOUlQUE  ou  lODURE  D^ÉTllYLE. 

ETHER  lODHYDRiCUS. 


MATIÈRE 


VÉther  iodhyârîque  ou  lodure  d*éthî/fe^ 
dont  la  formule  est  est  un  éther 

du  deuxième  gcnrOj  découvert  par  Gay- 
Lussac.  C/est  nn  liquide  incolore,  d\me 
odeur  étliérée  pénétrante  et  désagréable, 
bouillant  à  70  degrés,  d’une  densité  de 
1,9754, 

Préparation,  Cet  éther  s'obtient  en  dis¬ 
tillant  de  Talcool  saturé  d'acide  iodliy- 


MÉDICALE, 


drique,  ou  bien  en  distillant  de  l'alcool 
tenant  de  Tiode  en  dîssoîutiûn  avec  du 
piiûspliore^  et  surtout  avec  du  pîiosphora 
rouge  ou  amorphe, comme  Ta  proposé 
M*  Personne*  bromhydriquû 

CHPJïr,  ou  bromure  d'élliyîe,  possède;, 
d'après  M*  Édouard  ilobinj  les  mêmes 
propriétés  anesthésiques  que  l’éther 
étliylchlorbydrique* 


ËTllER  NITRIQUE  ou  NITRATE  D’OXYDE  D’ÉTIIYLE 


ETHER  NITRIGUS  PURUS. 


MATIÈRE  MÉDICALE, 


ri 

VEther  niinq^ie  ou  mi  rate  (Poxyde 
d'éilit/!c^  G^I|î^O,A^O^^  résulte  de  la  dis¬ 
tillation  de  deux  parties  d'alcool,  d'une 
partie  d’acide  nitrique  pur  (exempt  de 
composés  nitreux)  et  d’un  peu  d’urée* 
Pf'opriétés liquide  transparent, 
incolore,  d'une  saveur  sucrée,  d’une 
odeur  agréable.  Son  inhalütion  est  sans 
inconvénient  et  produit  l'in  sensibilité  ra- 
pidenjont  et  complètement  î  50  ou  tîû 
gouttes  suflisent  pour  amener  Fanesthé- 
sie,  mais  elle  est  précédée  d'un  grand 


bruit  dans  la  tète  èt  suivie  d'une  cé¬ 
phalalgie  et  d'éblouissements  tels  que, 
pour  celte  raison,  son  emploi  est  peu 
conimodc  et  peu  convenable* 

Le  liquide  que  l'on  désigne  dans  tes 
pharmacies  sous  le  nom  û^ÈUternitrique 
est  V nther  îiitreus^y  c’est-i  dire  un  nitrite 
d'Q3:yf/e  fPéthyle  ;  ses  propriétés  anes¬ 
thésiques  ont  été  étudiées  par  MM*  Flou^ 
rens  et  ChamberL  11  donne  au  sang  une 
couleur  bistre  très-prononcée# 


MATIÈRE  MÉDICALE* 


Chiorofùrrnej  chioriâe  de  carùonej  tri 
ou  perchiornre  de  formule,  carbure  de 
chlore  {Chlo7*ùformum),  G^HCH* 

C’est  en  1831  que  MM*  Soubeîran  et 
Liebig  découvrirent  le  Chlorofonue,  cha¬ 
cun  de  son  côté*  Ce  n'est  que  plus  tard 
que  M,  Dumas^  ayant  trouvé  la  relation 
qui  existait  entre  oe  corps  et  Tacide  for¬ 
mique,  lui  assigna  le  nom  qu’il  porte.  En 
effet,  l’acide  formique  est  représenté  par 
et  le  Chloroforme  par  CniCls. 

Le  Chlororormc  est  liquide,  incolore, 
son  odeur  est  éthérée,  irès-agréable,  sa 
saveur  est  sucrée,  sa  densité  à  -h  18  de¬ 
grés  est  de  ij4B  d'après  M.  Liebig»  et  de 
1,19  d’après  MM.  Soubeiran  et  Hialhe  | 


il  bout,  quand  il  est  pur,  à  GO”, 8  ;  la  den¬ 
sité  de  sa  vapeur  est  de  4,2  fSotibeiran)  ; 
il  est  dîfîicilement  inflam niable  et  brûle 
dans  la  Qammo  d'une  bougie  en  la  colo¬ 
rant  en  vert  ;  une  température  élevée  le 
décompose;  il  se  produit  du  charbon, 
de  racide  chlorhydrique  et  un  corps  cris¬ 
tallisé  en  longues  aiguilles  blanches;  iî 
est  pou  soluble  dans  l'eau,  très-soluble 
dans  Talcool  ;  l'acide  sulfurique  et  le  po- 
tassîum  sont  sans  action  sur  lui  ;  les  al¬ 
calis  le  transforment  en  cliloriire  et  en 
formiate.  Celte  réaction  est  caractéristi- 
que* 

Une  partie  se  dissout  dans  100  parties 
d'eau*  li  se  mélange  facilement  avec 


CllLOROFOHME, 
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ralcûol,  rétliçr,  les  huiles  fixes  et  vola¬ 
illes  ;  iï  dissout  rîode,  le  brome,  le  çam- 
pljre,  les  gommes,  la  cire,  les  résines, 
le  caoulcbûuc,  la  gulta-pcrcha  et  jouit 
d'une  singulière  propriété,  celle  d’ùter 
rameriume  aux  produits  amers;  il  dé¬ 
truit  Todeur  de  Tassa  fœiida*  On  doit  le 
conserver  h  Tabri  de  1  aîr  et  de  la  lu¬ 
mière,  non  en  vidange  et  bien  bouché. 

Le  Chloroforme  renferme  souvent  des 
substances  étrangères,  telles  que  Talcool, 
îe  chlore,  Tacîde  chlorhydrique,  Tétlier 
chlorhydrique,  Téther  hydrique  (sulfuri¬ 
que).  des  composés  de  it, éthyle,^  iVau, 
l'aldéhyde,  des  substances  fixes.  Ces  di¬ 
vers  corps  proviennent  d’additions,  de 
déconipositions  spontanées,  ou  d’un  dé¬ 
faut  de  soin  dans  la  préparation.  Il  serait 
trop  long  d'indiquer  tous  les  moyens  h. 
employer  pour  reeonnaUre  la  présence 
do  toutes  ces  substances  :  nous  nous 
bornerons  aux  plus  iiuporlanfcs. 

Lé  Chloroforme  doit  être  volatil  sans 
résidu  :  s’il  y  en  avait,  ce  serait  une 
preuve  f|u’îl  renferme  des  substances 
fixes;  ie  Cliloro forme  renfermant  de  l'al¬ 
cool  ou  de  J'étber  est  facilement  inflam¬ 
mable*  D’après  >1.  Jilialhe,  il  doit  traver¬ 
ser  l'eau  sans  la  troubler  lorsc|iTU  est 
pur;  dans  cette  expérience,  ÎJ  devient 
laiteux  s*il  est  impur.  D'après  M.  Soii- 
Leiran,  le  Chloroforme  pur  gagne  le  fond 
d'un  vase  dans  le^jucl  on  a  placé  un 
mélange  à  parties  égales  d’eau  distilJéu 
et  d'acide  sulfurique  h.  Gfi  degrés,  Uiidis 
qu’il  flutte  à  la  siiiTace  lorsqu'il  est  al¬ 
coolique,  D'après  M,  Léibéi>j\  ie  Cliloro- 
forme  alcoolique  coagule  ralbuinine, 

Tloussin,  agrégé  au  Val-dc-Cràce, 
a  fait  counaUrc  un  procédé  fort  siniplo 
pour  constater  dans  le  Clilorofonne  la 
présence  de  Tétlicr  ou  de  Talcool  :  il  suffit 
de  verser  dans  le  < Chloroforme  quelcincs 
cristaLix  de  iiîtrosiilfurc  de  fr‘r,  qui  no  se 
dissout  pas  dans  le  Cliloioforme  pur, 
tandis  que  le  sel  colore  en  jaune  le 
Chloroforme  qui  renferme  des  traces 
d'alcool  ou  d'éllicr. 

La  présence  du  chlore  libre  ou  de  Ta- 
cide  hypochloreux  dans  le  Chloroforme 
amènerait  de  graves  acridenls.  On  les 
reconnaîtrait  par  Taî^otate  d’argent  qui 
duniH^  alors  un  précipité  blanc,  précipité 
qui  ne  se  produit  pas  dans  le  Chloro¬ 
forme  pur. 

L'acide  chlorhydrique  est  décelé  dans 
le  Chloroforme  par  le  toiirnesoL  qui  est 
rougi,  et  au  moyen  du  nitrate  d’argent, 

La  présence  dû  Taldéhyde  dans  le 
Chloroforme  serait  sans  grand  inconvé- 
niont  ;  cependant  on  la  reconnaîtrait  à  la 
propriété  qu'elle  possède  de  réduire  à 
létat  métallique  les  sels  d'argent- 

M,  Lethéby  a  signalé  les  inconvénients 
présentait  le  Chloroforme  renfermant 
des  coin j> osés  métalliques  ;  mais  il  n'a 
indiqué,  comme  moyen  de  reconnaître 
leur  présence,  que  les  accidents  qu’ils 
peuvent  déterminer,  comme  la  céplialal- 
gîe  et  une  prostration  générale  et  rapide. 


Mais  dû  toutes  les  substances  étran¬ 
gères  au  Chloroforme  qui  se  produisent 
pendant  sa  préparation,  la  plus  funeste 
k  Téconomie  est  une  sorte  d'huile  pyro¬ 
gène  chlürurée,  plus  dense,  moins  volatile 
que  Teau,  d'une  odeur  stn  gefierU  âcre 
et  péaétranla,  dont  la  présence  a  été  si¬ 
gnalée  par  Soubeîran  et  Mialhe  :  il 
est  donc  absolument  indispensable  de 
débarrasser  le  Chloroforme  de  cette 
huile  chlorurée  en  ne  poussant  pas  trop 
loin  la  rectification. 

PréparodotK  Le  Chloroforme  se  pro¬ 
duit  dans  un  très-grand  nombre  de  cir¬ 
constances  :  l"  par  la  réaction  des  alcalis 
sur  le  chloral;  2”  dans  l'action  du  chlore 
sur  TJiydrogèno  protocarboné  ;  3“  parPac- 
tiûn  des  alcalis  hydratés  sitr  Tacide  chlo- 
racétîquG;  4"*  parla  réaction  de  Tacido 
chlorliydriqua  sur  le  bioxyde  de  man¬ 
ganèse  en  présence  du  sucre  ou  de  Ta¬ 
rn  îdon  (Uevcil].  Nous  avons  signalé  tous 
CCS  cas  de  production,  parce  que  la  con¬ 
sommation  consîdérablü  de  Chloroforme 
qui  est  faîte  pour  les  machines  h  vapeur 
comme  agent  motour  fait  désirer  f|u’on 
trouve  un  procédé  qui  donne  un  produit 
l\  bon  compte.  Jusqu'à  présent,  voici  le 
procédé  le  plus  convenable  ; 

ILM.  Larocque  et  ïluraiu)  conseillent 
do  mettre  dans  le  lutin -marie  d'un  alam¬ 
bic  35  à  40  litres  d'eau  h  40  degrés  envi¬ 
ron  ;  on  y  délaye  h  kilo pram mes  de 
cliaux  délitée  et  10  kiio^rriimmos  de 
chlorure  de  chaux  du  comm^^rcç  :  ])ui^  ou 
y  verse  l  litre  et  demi  d'alcool  à  îiû  de¬ 
grés;  et  Ton  cbautTe  au  bain-marie  jus- 
ipTi’i  Tébullition.  Quand  la  chaleur  a 
gagné  l’extrémité  du  col  du  chapiteau, 
on  ralentit  le  feu  ;  Tojïéralion  so  finit 
toute  seule.  Le  récipirut  ronfertne  du 
I dilorofoi'ine  Impur  et  une  couche  d'eau 
surnageante  î  on  sépare  celle-ci  par  dé¬ 
cantation  pour  la  faire  servir  à  une  opé- 
ratîon  suivante;  et  h*  Cliloroforme  est 
purifié  en  Tagîtantavoc  de  Teau,  qui  en 
enlève  Taleool,  et  ensuite  avec  du  car¬ 
bonate  de  solide^  qui  m  enlève  le  chlore 
libre,  puis  enfin  on  le  distille  ^ur  le  clilo- 
rure  de  calcium  sec. 

A  Paris  ou  dans  les  grandes  villes,  il 
est  facile  au  médecin  de  se  procurer  du 
Chloroforme  rrmp lissant  les  conditions 
de  pureté  suffisante.  Eu  est-îl  de  même 
dans  Tirnmeiise  niajorîié  des  cas?  mjus 
ne  le  ptmsons  pas.  Malgré  la  précaution 
<[ue  ïjrcnnent  beaucoup  de  jiharmaciens 
do  conserver  leur  Chloroforme  à  Tabri  de 
la  lumït  re,  il  arrive  ti  ès-fréquemment 
que  ce  liquide  subisse  une  altération  as- 
SQZ  profonde  pour  que  son  usage  soit 
dangereux.  Aussi  nous  pensons  qu  ÎI  y 
aurait  lieu  pour  Teniploi  anesthésique 
de  préparer  Je  Chloroforme  au  moment 
du  besoin.  Voici  le  procédé  opératoire, 
pour  lequel  il  iTest  besoin  que  de  vases 
ordinaires,  flacons  ou  éprouvettes,  en¬ 
tonnoir,  papier  à  filtrer,  et  que  la  pre¬ 
mière  personne  venue  peut  suivre  facile¬ 
ment  ;  Ihenei!  t  choral  Jiydraté  îOÜ 
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grammes  :  faites-le  dissoudre  dans  en¬ 
viron  lüO  grammes  d’eau  distillée  ou 
d  eau  de  plure  ;  d'autre  part,  mettez 
dins  une  éprouvette  ou  un  ilacan  allongé 
iOO  grammes  de  lessive  des  savonniers 
ou  bien  une  solution  de  potasse  ordi¬ 
naire  faite  avec:  potasse  4t>  grammes,  eau 
60  grammes.  Versez  lentement  la  solu¬ 
tion  de  chloral  dans  la  solution  alcaline  : 
la  réaction  se  manifeste  immédiatement 
avec  dégagement  de  chaleur.  Si  Ton  opé¬ 
rait  sur  des  quantités  plus  grandes,  il 
serait  nécessaire  de  refroidir.  Le  cblora! 
étant  décomposé  en  formiate  et  en  Chlo¬ 
roforme,  ce  dernier  se  réunit  au  fond  du 
vase.  On  décante  le  liquide  surnageant 
et  on  le  remplace  par  de  Teau  distillée  : 
faites  deux  lavages  semblables  et  finale¬ 
ment ,  au  moyen  d’un  petit  entonnoir,  dé¬ 
cantez  le  Chloroforme  et  filtrez -le  sur 
un  ou  deux  doubles  de  papier  buvard. 
Le  Cliloroforme  ainsi  préparé  renferme 
un  peu  d'eau,  il  n'est  pas  absolument 
sec,  mais  son  odeur  est  suave  et  fr  anche, 
il  ne  contient  ni  produits  clilorés,  ni 
acides.  Ces  opérations  s’exécutent  en 
moins  de  temps  qu’il  n'en  faut  pour  les 
décrire;  elles  sont  simples: le  clilorâl  et 
une  solution  alcaline  existent  chez  tous 
les  pharmaciens.  Le  Chloroforme,  ainsi 
préparé  extemporanément,  est  dans  un 
étal  de  pureté  presque  absolu,  luo 
grammes  de  chloral  hydraté  fournissent 
théoriquement  7‘2, 2  de  Cliloroforme.  Dans 
la  pratique  on  obtient  sans  trop  de  pré¬ 
cautions  65  à  67  pour  100  (liyassoii:). 

M.  le  docteur  Gîgon,  d'Angoulême,  a 
proposé  le  Chloroforme  comme  le  réactif 
le  plus  sensible  pour  déceler  la  moin¬ 
dre  trace  d’albumine  dans  les  urines. 
Mais  M.  Becquerel  considère  ce  réactif 
comme  infidèle*  Adhuc  suh  judice  (ü  est. 

Eau  chloroformée, 

Pr.  :  Chloroforme.  I  gram. 

Eau  distillée .**,***.  100  — ^ 


Faites  dissoudre  par  une  forte  et  lon¬ 
gue  agitation  ;  en  ajoutant  aux  propor¬ 
tions  suivantes  25  grammes  de  sirop 
d’écorces  d'oranges,  on  obtient  une  po¬ 
tion  qu'on  a  employée  par  cuillerées 
contre  les  jiévralgies,  l'asthme,  etc.  ; 

• 

Sirop  chloroformé* 

Pr,  :  Chloroforme  pur.,,»*.  19  gram* 

Sirop  simple**  *,,.***  *  1,000  — 

Agitez.  Ce  sirop  contient  1  centième 
de  Chloroforme  et  ta  cuillerée  0,2* 

Pommade  au  Chloroforme  (Cazenave). 

Pr,  :  Chloroforme.  0,2 

Axonge,..., . . . 20,0 

contre  le  prurit  dartreux* 

Lîniment  chloroformé* 

Pr.  :  rhloTo forme .**•.,*,*.,  JO  gram • 
Huile  d’amandes  douces^*  90  ^ 
Faites  dissoudre. 

Potion  chloroformée, 

Pr,  :  Chloroforme..**.*  5  à  40  gouttes. 
Jaune  d^ueuf. .****** *  n*  ï 
Sirop  de  sucre,  ..*..**  30  gram. 
Eau,  .  120  — 

comme  antispasmodique,  par  cuillerée  à 
bouche.  On  peut  remplacer  le  jaune 
d'oeuf  par  un  mucilage  de  gomme. 

Selon  M.  le  docteur  Bouchut,  Talcool 
est  le  meilleur  dissolvant  du  Chloro¬ 
forme*  Avec  un  mélange  de  1  partie  de 
Chloroforme  pour  8  parties  d’aJcqoI,  on 
a  une  soiutioii  titrée,  soluble  en  toute 
proportion  dans  Feau.  A  Faîde  de  ce 
moyen,  on  peut  donner  par  la  bouche  ou 
en  lavement  2,  3,  4  grammes  de  Clilorg- 
forme  en  complète  dissolution* 


BICHLORURE  DE  MÉTHYLÈNE, 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


^  Le  Bichlorure  de  méthylène,  anesthé¬ 
sique  de  la  même  famille  que  le  chloro- 
formCj  dont  El  se  distingue  par  une  moin¬ 
dre  proportion  de  chlore,  a  été  découvert 
par  M.  Richardson.  Son  odeur  est  légè¬ 
rement  étiiérée,  sa  densité  est  de  1*45, 
il  bout  à  56  degrés. 

Voici  la  série  chimique  dont  il  dérive  î 
1*  gaz  des  marais  ;  en  rem- 

plaçant  la  molécule  d'hydrogène  par  une 
molécule  de  chlore  ; 


On  a  !  2*  C*H^C1,  chlorure  de  mé¬ 
thyle  î 

3“  G*H^CI*,  Bichlorure  de  méthy¬ 
lène  ^ 

4®  chloroforme  ; 

5"  C'CR,  Tétrachlorure  de  carbone. 

Le  Uîchloriire  de  méthylène  brûle 
avec  une  flamme  vive  en  produisant  un 
mélange  d'acide  carbonique  et  chlorhy¬ 
drique.  fl  se  mélange  très  bien  à  Féther 
et  au  chloroforme. 


ÉTHER  CHLORHYDRIQUE  CHLORÉ 
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LIQUEUR  DES  HOLLANDAIS. 

» 

MATJÈllE  MÉDICALE. 


Liqueur  des  Hollandais^  Wnle  du  gas 
oléfiani^  Hydrobicarbare  de  cA/oi^f,  Elber 
bkhioré^  Chlorure  élfiyhquet  Chiorhydraie 
de  chlorure  etacétyle  (C^U^Cl^). 

Ce  composé  a  été  découvert  par  quatre 
chimistes  hollandais  qui  travallUient  en 
commun.  On  Tob  tient  en  traitant  le  gai 
olédant  parle  chlore  humide;  le  produit 
ainsi  obtenu  est  distillé  au  bain-marie 
avec  de  Teau^  et  une  seconde  fois  avec 
de  Tacide  sulfurique  concentré  pour  le 
déshydrater  î  on  le  lave  ensuite  avec  de 
Peau  et  on  rabandonne  sur  du  chlorure 
de  calcium  fondu. 

La  Liqueur  des  Hollandais  est  un  li¬ 
quide  huileux,  incolore,  d’un  goût  dou¬ 
ceâtre!  d'une  odeur  élhérée.  Respirée, 
cette  substance  détermine  une  violente 
irritation  de  la  gorge^  et  il  faut  un  grand 
courage  pour  continuer  Tin  halation  jus* 
c|u*à  production  de  ranesthésle  ;  il  est 
vrai  que  Unsensîbilité  n’est  accompa¬ 
gnée  d’aucun  phénomène  d'excitation 
ou  de  céphalalgie. 

Dans  ces  derniers  temps.  M*  te  docteur 
Araiij  ayant  étudié  lés  différents  aiies- 
îliésiques  sous  le  rapport  de  la  médica¬ 
tion  locale,  a  reconnu  que  le  plus  sùr 


dans  son  ad  ion  et  le  moin  s  irritant  h  la 
fois  est  la  Liqueur  des  tiollandaîs,  ayant 
perdu  une  certaine  quantité  d’hydrogène 
et  ayant  acquis  une  proportion  équiva¬ 
lente  de  chlore*  .Mais  le  prix  de  celte 
IJqueur  des  ITollandaîs  chlorée  étant  trop 
élevé  pour  en  permeitre  l’emploi  usuel 
en  ihérapüuiîque,  M.  Mîalhet  se  fondant 
sur  les  travaux  de  M.  V.  Régnault,  qui  a 
démontré  que  le  chlore,  en  agissant  sur 
rélher  chlorhydrique,  lui  enlève  do 
Thydrogèiie,  forme  de  racide  chlorhydri¬ 
que,  se  substitue  à  Thydrogène  enlevé 
pour  donner  naissance  â  une  série  de 
composés  de  plus  en  plus  riches  en 
chlore,  qui  sont  tous  isomères  des  termes 
correspondants  de  la  série  de  l’hydrogène 
bicarboné,  M.  ]\]ialhe  a  pensé  que  ces  deux 
séries  éthéri formes  devraient  être  douées 
des  mêmes  propriétés  thérapeutiques, 
et,  partant,  que  la  Liqueur  des  lïollandais 
chlorée  pour^’ait  être  remplacée  dans  la 
pratique  médicale  par  l’éther  chlorhy¬ 
drique  chloré  coiTeapnnûanL  Toutefois 
aucune  expérience,  aucune  observation 
clinique  ne  sont  venues  démontrer  11- 
demi  lé  d'action  do  ces  deux  isomères. 


ETHER  CHLORHYDRIQUE  CHLORE. 

ETHER  CflLOIUlYDRICUS  CÜLORÂTÜS.  tüHi»CD0 

MATIÈRE  MÉDICALE, 


Ce  composé  est  incolore,  très-fluide, 
ayant  une  odeur  aromatique  éthérée  ana¬ 
logue  à  celle  du  chloroforme,  ou  mieux 
encore  à  celle  de  la  liqueur  des  lïotlan- 
dais,  une  saveur  sucrée  et  poivrée  à  la 
fois;  il  est com[)létemern  sans  action  sur 
le  papier  de  tournesol  bien  sec,  mais  il  le 
fait  sensiblement  virer  au  rouge  quand  il 
est  humide;  il  est  peu  soluble  dans  Icau, 
se  dissout  parfaitement  dans  ralcool, 
dans  l  éiher  sulfurique  et  ïa  plu[>art  des 
huiles  fixes  et  volatiles;  il  n’est  pas  di- 
rectemetïl  inflammable,  ce  qui  le  distingue 
de  la  liqueur  des  Hollandais  et  des  éilicrs 
offic  inaux,  et  ce  qui  le  rapproche  au  con¬ 
traire  du  chloroforme;  il  présente  uii« 
densité  variable  et  un  point  d’ébuliiiîon 
éiîalemeiu  varîa'de,  oscillLint  entre  lû  et 
lîiO  degrés  ceniigradns  :  ce  qnj  indique 
évidemment  que  ce  corps  n’est  pas  constî^ 
tué  par  une  substance  unique^  mais  bien 


par  la  réunion  de  plusieurs  éthers,  de 
densité  et  de  tension  élastique  dilïéren  les. 
Comme  ces  divers  Étliers  chlorhydriques 
chlorés  jouissent  tous  des  mêmes  pro¬ 
priétés  anesihésîques,  et  que  d'ailleurs  il 
serait  impossible  de  songer  à  les  séparer 
exaciemeiït  les  uns  des  autres,  M.  Mialhe 
a  proposé  de  désigner  le  liquide  qulls 
constituent  sous  le  nom  générique  û'Ether 
ehlorhyf trique  chloré. 

Telles  sont  les  principales  propriétés 
de  ce  nouveau  liquide  aiuî^aihésique*  qui, 
d’après  les  résultats  obtenus  par  M.  le 
docteur  Aran,  paraît  être  appt-lé  àjouer 
un  rôle  important  parmi  les  sédatifs  lo¬ 
caux- 

L’Êther  chlorhydrique  chloré  s’emploie 
à  la  dose  de  â  3o  gouttes  versées  sur 
la  partie  douloureuse,  ou  sur  un  îîng© 
liumide  que  roti  applique  immédiate¬ 
ment  sur  elle,  et  que  l’on  maintient  en 
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contact  avec  un  morceau  üe  toile  cirée  et 
un  tour  de  bande.  Il  calme  d’ordinaire 
très-rapi  dénient  îa  douleur  et  déteriiiîne 
ranestJiéâie  en  ([uelques  minutes* 

Bien  que  cet  Etber  soit  moins  irritant 
que  le  chloroforme,  il  n'est  cependant 
pas  dépourvu  de  toute  action  locale.  Par 


un  contact  prolongé  avec  une  peau  fine, 
il  donne  au  contraire  assez  souvent  lieu  à 
une  rougeur  éryiliémateuse  non  équivo- 
que*  Employé  en  onctions  sous  la  forme 
de  pommade  (ü  grammes  pour  30  gram¬ 
mes  d'axonge),  il  offre  rarement  ce  léger 
inconvénient* 


lODURE  DE  MÉTHYLE. 


Ce  corps  se  présente  sous  îa 

forme  d’un  liquide  incolore,  doué  d'une 
odeur  agréable  ;  il  bout  à  43  degrés;  sa 
densité  est  de  2jlü0  àO  degré*  Lorsqu’on 
le  conserve  un  peu  longtemps^  il  se  dé¬ 


compose  en  mettant  de  Tiode  en  liberté* 
Il  se  prépare  en  distillant  un  mélange 
de  phosphore  amorphe,  d*esprii  de  bois 
et  dhode*  On  précipite  par  i'eau  le  li¬ 
quide  distillé. 


SESQUICHLORURE  DE  CARBONE. 

MATIÈRE  MÉDICALE* 


Sesquichlorure  de  carbonef  Trtchlomre 
de  carbonet  Chloride  carbofiettin  (C'Cl®)* 
Le  Sesquîclilorure  de  carbone  a  été  décou¬ 
vert  par  faraday*  Ce  corps  est  le  produit 
final  de  raction  du  chlore  sur  la  liqueur 
des  Hollandais  ou  sur  Tétlier  chlorhydri¬ 
que*  11  estformé,  pour  100  parties,  de  10^17 
parties  de  carbone  et  de  89,83  parties  de 
chlore,  ce  qui  correspond  à  2  équivalents 
de  carbone  et  3  équivalents  de  chlore*  Sa 
composition  est  donc  analogue  à  celle  de 
Taclde  oxalique* 

Les  Sesquichlorure  de  carbone  est  sans 
couleur  et  presque  sans  saveur,  mais  il  a 
une  odeur  aromatique  analogue  à  celle  du 
camphre.  Sa  densité  est  presque  double 
de  celle  de  Feau,  Il  entre  en  fusion  à 
+  ItiO  degrés  et  en  ébullition  à  +  IHO  de¬ 
grés,  A  la  chaleur  rougo,  il  absorbe  Toxy- 
gène  et  se  convertit  en  gaz  chlore  et  acide 
carbonique.  Il  est  à  peine  soluble  dans  Lal- 
coolj  l’éther,  les  huiles  fixes  et  volatiles* 


D'après  les  recherches  cliniques  de 
Aran,  le  Sesquichlorure  de  carbone  jouit 
des  mômes  propriétés  anesthésiques  lo¬ 
cales  que  les  liquides  éthérés  dont 
il  dérive  ;  seulement  son  action  est  beau¬ 
coup  plus  lente  à  se  mani  rester*  La 
meilleure  manière  de  l’employer  est  la 
suivante  : 

Pommade  au  Sesquichlorure  de  carbofie 

(Mîalhe), 

Sesquichlorure  de  carbone**,  4  gram* 
Éther  sulfurique* ,  8  — 

Asonge,  ,**•*•,•,<.,*****.***  ÏÛ  ” 

On  dissout  le  Sesquichlorure  dans  Té- 
Iher,  et  on  Tajoute  à  Faxoïige  préalable¬ 
ment  fondue  dans  un  flacon  bouché  A 
Fémeri*  Cette  pommade  s’emploie  en  fric¬ 
tions  ou  simplement  en  onctions  sur  les 
parties  malades* 


MATIÈRE  MÉDICALE* 


La  Benzine  ou  Benzole^  Benzène^  Phène 
(Benzina  rectificata),  C^®li®,  etc*,  est 
un  liquide  incolore  et  transparent,  d'une 
saveur  sucrée  ;  son  odeur  est  agréable  et 
élhérée  ;  sa  densité  est  de  0,8â,  celle  de 
savapeur  est  de  3^78  ;  elle  bout  à  86  de¬ 
grés,  à  0  degré  elle  cristallise;  elle  est 
insoluble  dans  l'eau  et  se  dissout  dans 
l’alcool  et  dans  l’éther* 

La  Benzine  détermine  ranesthésîe,  maïs 
en  produisa/jt  un  bruit  dans  la  tête  qui 
précède  et  suit  Finlialatiojh  D'après 


M.  Snow,  elle  détermine  aussi  des  trem 
blements  convulsifs, 

Préparniion.  La  Benzine  prend  nais¬ 
sance  dans  un  grand  nombre  de  cas  dans 
la  distillation  des  substances  organiques 
et  surtout  celle  de  la  houille  et  des  huiles 
grasses î  Faraday  Ta  obtenue  le  premier 
en  comfirimant  ïe  gaz  olé fiant*  M*  Péîî- 
got  la  prépare  en  distillant  le  benzoate  de 
chaux,  mais  avant  lui.  M*  Mittscherlich 
Tavaît  obtenue  en  chauffant  1  partie  d’acide 
benzoïque  et  3  parties  d'bydraie  de  chaux. 


audl;  carbonique. 
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DISULFURE  DE  CARBONE. 

MATIÈRE  MÉDICALE* 


Le  Bîsulfurê  decarbone^Atc'iol  desoufre^ 
Liqueur  de  Lùmpadiuÿ  (CS^)  correspond 
par  sa  composition  à  Tacide  carbonique; 
c"est  un  liquide  incolore^  transparent  *  vo- 
latili  inflammable,  plus  pesant  que  Teau, 
d’une  odeur  forte,  fétide^  alliacée  ;  sa  sa¬ 
veur  est  âcre  et  brûlante;  insoluble  dans 
l'eau,  maïs  soluble  dans  Talcool  et  dans 
l’étlier,  c’est  le  meilleur  dissolvant  du 
soufre,  du  phosphore,  de  Tiode,  et  celui- 
ci  en  petite  quantité  lui  donne  une  belle 
coloration  rouge  pourpre. 

Ce  produit  s'obtient  en  faisant  passer 
de  la  vapeur  de  soufre  sur  du  charbon 
chauJFé  au  rouge  et  placé  dans  un  tube 
en  porcelaine  ;  le  produit  est  reçu  dans  un 
réfrigérant;  on  le  purifie  par  une  seconde 
distillation. 

Le  Sulfure  de  carbone,  connu  en  Alle¬ 
magne  sous  le  nom  de  carbure  de  sim fre^ 
alcool  de  soufi^Ct  a  été  employé  contre  les 


rhumatismes,  les  tumeurs  arthritiques,  et 
à  rînlérieiir  comme  cmménagogue,  û  la 
dose  de  1  à  2  gouttes. 

D'après  M.  Simpson,  c'est  un  anesthé¬ 
sique  puissant;  il  a  vu  qu’il  donnait  lieu 
à  des  visions  désagréables,  et  qu’il  pro¬ 
duisait  des  maux  de  tète  et  des  éblouis- 
sements* 

L'ûdeur  seule  du  Sulfure  de  carbone 
devrait  le  faire  rejeter,  malgré  la  précau- 
tion  que  rori  prend  de  la  masquer  avec 
quelques  gouttes  d’essence  de  menthe. 

D'ailleurs,  les  recherches  très-intéres¬ 
santes  de  M.  le  docteur  Delpech  ont  dé^ 
montré  que  les  inhalations  de  Sulfure  de 
carbone  pouvaient  devenir  la  cause  d'ac¬ 
cidents  très-graves  résultant  de  raclion 
qu’exerce  ce  Sulfure  sur  le  système  ner¬ 
veux,  Ces  accidents  sont  très-communs 
chez  les  ouvriers  en  caoutchouc» 


BUOMURE  DE 


(Voir,  pour  la  matière  médicale,  Tarticle  Sédatifs,) 


ACIDE  CARBONIQUE. 


MATtERE 


Le  Gaz  acide  carbonique  {Atidum  car- 
bomeum)^  CO*,  est  incolore,  élastique, 
transparent,  doué  d'une  odeur  piquante  el 
d’une  saveur  légèrement  aigreietle.  Sa 
pesanteur  spécifique  est  de  1,5217, 

Il  a  pour  propriété  essentielle  d'éteindre 
les  corpsenflammés  eide  rougir  en  umewa: 
le  papier  de  tournesol  humide.  Ce  gaz 
existe  Irès-abondammenl  dans  la  nature  ; 
on  sait  quHl  entre  pour  une  fraction  très- 
minime  dans  la  composition  de  l’air  at- 
mosphériquep  environ  4/lllCK)0,  et  ques’iî 
dépasse  une  certaine  proportion,  il  pro¬ 
duit  des  accidents  d^aspîiyxie  et  la  mort* 
A  r état  de  dissolution  liquide,  il  se  re¬ 
trouve  dans  un  grand  nombre  d’eaux  mi¬ 
nérales  que  l’on  utilise  en  médecine  de¬ 
puis  un  temps  immémorial.  ^ 

Quant  au  Gaz  lui-même,  il  n'élait  em¬ 
ployé  en  médecine  que  dans  des  cas  très- 
rares.  Ainsi,  à  une  certaine  époque,  on  a 
proposé  de  le  faire  inspirer  dans  certains 
cas  d'irritation  pulmonaire^  à  reffet  de  ra- 


MEDICALE. 


lentîr  la  conversion  du  sang  veineux  en 
sang  artériel . 

Dans  ces  dernières  années,  M.  Simp¬ 
son,  d’Edimbourg ,  a  mis  le  Gaz  acide 
carbonique  en  grand  honneur  comme  anes¬ 
thésique,  et  surtout  comme  anesthésique 
local  dans  la  névralgie  du  vagin  et  de  l'u¬ 
térus  et  dans  divers  états  morbides  et 
déplacements  des  organes  pelviens,  ac¬ 
compagnés  de  douleurs  et  de  spasmes.  Il 
l’a  trouvé  quelquefois  utile  également 
dans  les  irritations  des  organes  voisins . 

Ainsi  que  l’a  fait  remarquer  très-judi¬ 
cieusement  M,  Simpson,  rapplicaüon  de 
rAcîde  carbonique  comme  anesthésique 
local  n'est  pas  aussi  nouvelle  qu'on  pour¬ 
rait  le  croire  ;  en  effet,  en  CDnsidérant  les 
choses  d’un  peu  près, Son  trouve  qjiun 
grand  nombre  de  pratiques  populaires, 
rejetées  à  tort  par  les  savants  comme  ri¬ 
dicules,  peuvent  trouver  leur  justification 
et  leur  raison  d’Ôtre  dans  les  propriétés 
anesthésiques,  non  encore  soupçonnées, 
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MCDICAMKISTS  ANESTHESIQUES, 


de  r Acide  carbonique.  C’est  ainsi  que  la 
fumée  d'iierbes  aromatiques  et  médici¬ 
nales,  portées  dans  te  va^iu  à  l’aide  de 
tubes  et  d’appareils  appropriés,  moyen 
très-employé  chez  les  anciens,  n’agissait 
très-probablement  comme  sédatif  que  par 
le  moyen  de  TAcido  carbonique  et  de  ses 
propriétés  anesthésiques  locales. 

C'est  ainsi  encore  qu'on  peut  se  rendre 
compte  de  refficaeîté  reconnue  des  eaux 
de  Nauheim,  de  Marienbud.  etc.,  admi¬ 
nistrées  en  injections  dans  le  vagin,  par 
Taction  locale  et  sédative  de  l'Acide  car¬ 
bonique  que  ces  eaux  contiennent  en  abon¬ 
dance.  Comment  agit  encore  le  cniàpkk$ma 
cerveisiæ  ou  cataplasme  de  levûre,  qui 
avait  si  grande  réputation  dans  le  traite¬ 
ment  des  ulcères  irritables  et  sordides» 
si  ce  n’est  pas  la  vertu  calmante  et 
antiseptique  du  Gaz  acide  carbonique 
qui  est  incessamment  exlialé  par  ce  topi- 
que  ? 

Ajoutons  encore,  avec  M,  Simpson,  que 
la  connaissance  des  effets  topiques  de 
l'Acide  carbonique vieinmerveilleusement 
nous  servir  à  expliquer  son  action  cal¬ 
mante  et  tempérante,  consacrée  par  la 
pratique  la  plus  ancienne  et  la  plus  gé¬ 
nérale  dans  les  irritations  gastriques  et  in¬ 
testinales.  N'estdl  pas  probable,  en  efïet, 
que  toutes  les  eaux  gazeuses  et  edt^rves- 
centesj  si  utilisées  dans  rirritabilUé  gas¬ 
trique,  les  nausées  et  les  vomissements, 
tirent  leur  efficacité,  au  moins  en  très- 
grande  partie,  des  propriétés  anesthési¬ 
que  du  Gaz  acide  carbonique? 

Dans  la  pratique,  M.  Simpson  fait  usage, 
pour  obtenir  l'Acide  carbonique,  d’une 
bouteille  coniniuné  dans  laquelle  il  mé¬ 
lange  environ  20  grammes  d’acide  tar- 
trique  cristallisé  avec  une  solution  de 
28  grammes  environ  de  bicarbonate  de 
soude  dans  180  E»i  2l0  grammes  d'eau*  Un 
long  tube  flexible  en  caoutchouc  conduit 
le  gaz  de  la  bouteille  dans  le  vagin.  Le 
bouclioOt  au  moyen  duquel  ce  tube  est 
fixé  dans  le  goulot  de  la  bouteille,  doit 
être  adapté  de  manière  à  empêcher  la  dé- 


OXVDE  DE 


MATIERE 


L'Oxyde  de  carbone,  CO,  n’a  été  obtenu 
jusqu'à  ce  jour  qu'à  l'état  gazeux;  il  est 
sans  couleur,  transparent,  éiastic|ue,  in¬ 
sipide,  plus  léger  que  Talr.  Sa  pesanteur 
spécifique  est  de  0,9*22.  il  est  sans  ac¬ 
tion  sur  rinfusion  du  tonrnesoh 

Lorsqu’on  approche  une  bougie  allu¬ 
mée  de  l'ouverture  d'une  cloche  remplie 
de  ce  gaz  et  exposée  à  Taîr  atmosphéri¬ 
que,  il  en  absorbe  l'oxygène»  bi  ùle  avec 
une  flamme  bleue  et  se  convertit  en  gaz 


perdititîoii  du  gaz  ;  et  pour  atteindre  ce 
but,  il  est  préférable  que  le  liège  soit 
traversé  par  un  tube  métallique  et  recou¬ 
vert  en  dehors  par  une  couche  de  caout¬ 
chouc  {ÜHWn  médicale^  novembre  1856]. 

En  France,  les  essais  de  M.  Simpson 
sur  l’emploi  du  Ga^  acide  carbonique 
comme  anesthésique  local  ont  été  répétés 
et  vérifiés  par  un  certain  nombre  de  chi¬ 
rurgiens.  M,  Folliu  a  obtenu  de  ce  moyen 
des  réï^ultats  très-remarquables  chez  des 
femmes  en  proie  aux  atroces  douleurs  que 
détermine  le  carcinome  utérin»  etil  apro- 
posé  un  nouveau  mode  d’application  de 
cet  agent. 

ToutcTois  il  faut  dire  que  ce  même 
moyen  donnait  îe  plus  ordinairement  des 
résultats  très-variables,  tels  qu'un  soula¬ 
gement  de  très-courte  durée  et  souvent 
môme  nul,  tandis  qu’entre  les  mains  d'au-* 
très  chirurgiens  il  procurait  aux  malades 
le  calme  et  le  repos  qu'elles  avaient 
perdu  depuis  très-longtemps, 

Demarquay,de  concert  avec  M.  Monod, 
se  livra  k  ce  sujet  à  de  très-nombreuses 
expérimentations»  et  il  crut  avoir  trou¬ 
vé  la  cause  de  ces  dîlTérences  dans 
les  résuit-iis*  li’après  les  faits  constatés 
par  ce  chirurgien,  il  paraît  établi  que» 
lorsque  la  muqueuse  est  détruite  et 
qu'une  iilcéraiioa  a  envahi  le  col  utérin ^ 
les  conditions  sont  les  plus  favorables 
pour  obtenir  une  action  sédative;  quand, 
au  contraire,  les  parties  sont  dans  un  état 
d'intégrité  complot  et  que  la  douleur  est 
le  seul  symptôme  appréciable,  l'expé¬ 
rience  serait  le  plus  souvent  négative. 

Pour  obtenir  le  dégagement  de  l'Acide 
carbonique  et  radminîstratîoïi  des  dou¬ 
ches  vaginales,  Demarquay  a  fait  con* 
struîre  par  MM*  Mondellot  un  appareil 
très-ingénieux  dont  l'usage  parait  très- 
simple  et  très-commode»  et  dont  on  trou¬ 
vera  la  descripiion  dans  le  journal  fUnion 
înéfiîcfile  (7  mars  185  7 h 

M*  Fordos  a  également  fait  connaître 
un  appareil  fort  commode  pour  pratiquer 
les  injections  ou  douches  gazeuses* 


CARBONE. 


MÉDICALE* 


acide  carbonique*  Il  n’est  pas  sensible¬ 
ment  sûliible  dans  l’eau.  H  a  été  décou¬ 
vert  par  Criîikshai^k  en  Angleterre,  et  en 
France  par  MM*  Clément  et  Desonnes* 

Le  Gaz  oxyde  de  carbone  éuit  resté  sans 
usage  en  médecine  lorsque,  dans  ces  der¬ 
niers  temps,  des  expériences  nombreuses 
sont  venues  démontrer  ractioii  anesUiési* 
que  de  ce  gaz.  On  doit  les  principales 
expériences  au  professeur  Tourdes,  de 
Strasbourg,  etàM*  Ozanam, 


AMYLÈMi. 
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Ce  dernier^  prenant  pour  point  de  dé¬ 
part  ce  principe  déjà  admis  assez  généra- 
If  ment,  et  notamment  par  AJ.  S.  Dumou¬ 
lin,  que  toute  la  série  des  corps  carbo^ 
nés  volatils  ou  gazeux  est  douée  du  pou¬ 
voir  anesthésique,  arriva,  dans  les 
expériences  entreprises  avec  MAI.  Blon¬ 
deau  et  Fabre,  à  vérifier  cetie  loi  sur  le 
Gaz  oxyde  de  carbone-  L'aciiou  de  ce  gaz 
est  d'ailleurs  à  peu  près  ideniique  à 
celle  du  gaz  acide  carbonique*  De  môme 
que  pour  ce  dernier,  celte  action  se  ma- 
iiifeste,  soit  généralement,  lorsqu’on  le 
donne  par  intialatlon  à  la  manière  du 
cil loro forme,  soit  localement,  lorsqu'on 
le  dirige  sur  un  point  de  la  surface  de  la 
peau  ou  des  membranes  muqueuses. 
Mais,  dans  ce  cas,  il  est  nécessaire  que 
la  peau  soit  dépouillée  de  sa  couche  épi¬ 
dermique  et  la  muqueuse  de  son  épiüié- 
linm,  pour  que  le  gaz  puisse  afrecter 
d'une  manière  notabli“:  la  sensibilité 
(Ufiion  ntéiHcaie,  janvier  18o7)* 

De  son  coté,  Al.  le  professeur  Tourdes 
poursuivait,  depuis  plusieurs  années,  des 
recherches  sur  l  acUoit  anesthésiante  des 
diverses  substances  carbonées,  et,  dans 
un  mémoire  lu  devant  i’AcadéJiiie  des 


sciences  en  janvier  18C7,  il  prouve  que 
dès  I8ôl,  il  avait  déjà  classé  l'Oxyde  de 
carbone  parmi  les  gaz  anesthésiques, 
avec  riiydrogène  protocarboné,  l'acide 
carbonique  bl  Tliydrogène  bicarboné* 
Sous  sa  dîrectioEi,  Al.  H.  Coze,  agrégé 
à  la  racuiié  de  Strasbourg,  sb  livra  a  des 
expériences  thérapeutiques  sur  les  pro¬ 
priétés  anestliésiques  du  Gaz  oxyde  de  car¬ 
bone,  La  première  ajïpUcaiion  qui  eu  fut 
faite  publiquement  h  la  clîniijue  eut  lieu 
sur  une  femme  atleînie  de  c:  ncer  ulcéré 
de  la  matrice  et  qui  avait  été  traitée  sans 
succès  par  Lacide  carbonique.  A  la  suite 
de  sept  dûuclies  successi  veine  ni  appli¬ 
quées,  la  malade  éprouva  quelques  ver¬ 
tiges;  mais  les  douleurs  furent  calmées 
moine iitaiiéinent.  Quelques  mois  après, 
AJ,  Gozo  communiqua  à  rAcadémie  des 
sciences  un  certain  nombre  d'observa¬ 
tions  tendant  à  démontrer  raciion  anes¬ 
thésique  dn  Gaz  oxyde  de  carbone  appli¬ 
qué  localement  dans  diverses  alTecUons 
doLiloureusêS,  tels  que  rhumatismes, 
cûxalgies,  douleurs  de  matrice  chez  des 
hystériques,  cancers  ulcérés  {thfUeiin 
(l&  VAcadêiiiiè  de^  sciences ^  janvier 


AMYLÈNi:. 

MATIÈKE  MÉDICALE. 


VAnnjiêfiej  découvert  par  M*  Balard, 
en  !K44,  est  un  carbure  d’hydrogène 
pi  oduit  de  la  distillation  de  J"al- 
coed  amylique  avec  le  chlorure  de  zinc. 
Il  se  présente  sous  l’aspect  d’un  liquide 
clair,  incolore;  il  est  irès-volaiîl,  il  se  va¬ 
porise  de  28  à  degrés,  et  il  est  d’un 
jioids  sp  eifique  très-peu  considérable. 
Sou  odeur  se  rapproche  de  celle  du 
tupbie  ;  mais  s'il  nest  pas  parfaitement 
pur,  cette  odeur  est  des  plus  désagréa¬ 
bles  et  rappelle  celle  de  rurine  de  chat. 
Ou  doit  à  M.  le  docteur  Snoiv,  de  Lon¬ 
dres,  rintroduction  de  l’Amylèue  dans  la 
praiiqiie  chirurgicale; ses  premiers  essais 
avaient  lieu  eu  novembre  Ces  es¬ 

saie,  qui  avaient  donné  des  résuhats  sa¬ 
li  ^ïfaîsants,  n’avaient  pas  tardé  à  être  ré¬ 
pétés  de  toutes  parts,  tant  sur  riioniine 
que  sur  les  animaux;  et  grâce  aux  uom- 
breusRsexprrinifiutatîons  faites  on  France 
\ï'fir  MM,  Giraldès,  Tourd'vs,  Debout  et 
Bobert,  on  fut  à  même  de  pouvoir  juger 
la  valeur  réelle  et  comparative  de  ce  nou¬ 
vel  agent  anesthésique, 

L’extrême  Vülatihté  de  l'Amylène  ne 
lui  permet  pas  de  rester  en  dissohuioii 
dans  le  sang  à  la  température  du  corps 
humain.  Il  faut  en  faire  respirer  une 
grande  quaniîié  tout  d  abord  et  à  un  de¬ 
gré  de  conce  ntrai  ion  con  sidé  rable  pour 
obtenir  un  résultat;  12  ou  ï5  gramtnes 
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sont  nécessaires  pour  produire  l'insensi¬ 
bilité  dans  l'espace  de  deux  à  trois  m imi¬ 
tes.  Il  est  à  roinarquer  qu'elle  ne  s’ac¬ 
compagne  pas  de  résohitioii  Tiiuscnlàîre, 
L'action  de  l’Amylène  est  à  ta  fois  plus 
rapide  et  de  plus  courte  durée  que  coile 
du  chloruforme  ;  aussi,  pour  sûtitfiiir 
celte  action,  est-îJ  nécessaire  de  renou¬ 
veler  les  inhalations,  sous  peine  de  voir 
la  sensibilité  se  rétablir  prématurément 
dans  U'S  cas  d’opérations  un  pou  longues. 
Outre  celte  rapidité  d'action,  ï’Amylèno 
n’a  pas  lin  couvé]  lient  d’exciter  la  toux, 
le  besoin  de  cracher  et  mémo  les  voinis- 
sements,  comme  on  l’observe  si  souvent 
pour  le  chlorofüi'me.  Le  pouls  reste 
large,  plein  cl  fréquent,  les  moiivcnicnts 
respiratoires^  amples,  la  peau  chaude,  le 
visage  foriomeni  coloré, 

j\otons  toutefois  que^  pour  produire 
promptement  et  shrement  ses  effets,  TA- 
niylène  exige  l’emploi  d’uu  appareil,  soit 
l'appareU  spécial  à  inlialalion,  soit  un 
simple  tlacoii  à  double  tubulure  nui  peut 
suffire  k  la  rigueur. 

Ajoutons  eiïfiu  qu’expérimenté  sur  les 
atiiiuaiix,  rAmyîène  s'est  montré  d'une 
innocuité  beaucoup  plus  grande  que  le 
chloroforme  ci  même  que  Féther  sulfuri¬ 
que,  Mais,  lïar  malheur,  deux  cas  de 
mort  observés  sur  riiomiuc  par  M-  Snow 
luLniéme  sont  venus  révéler  que  celle 

K.  —  35 
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itiiiocuité  n/üât  |}as  teüc  (firun  avait  {ut 
l’espérer  dans  le  principe.  Ees  accidents, 
en  faisant  tomber  les  préveiitions  favo¬ 
rables  avec  lesquelles  il  avait  été  ac* 
cueilli,  duiH  irt  nuire  beaucoup  à  la  po¬ 
pularisation  de  ce  nouvel  agent  ânes- 
l]iésic|ue. 

Il  est  donc  infiniment  probable  que,  en 
raison  de  son  odeur  désagréablot  de  la 
fugacité  de  ses  effets,  de  la  difficulté  de 
sa  préparation,  et  peut  être  aussi  de  la 
nécessité  d’un  appareil  pour  soii  appli¬ 
cation,  l*Amylène^  malgré  quelques  avan¬ 
tages  particuliers,  ii'est  pas  appelé  h 
déirôiicr  le  chloroforme,  mais  qu'on  se 
contentera  de  le  réserver  pour  tjuelquea 
indj\îdus  doués  d^uiïe  susceptibilité 
excepiionnelîet  et  surtout  pour  cjuelques 
petites  et  rapides  opérai  ions,  tandis  que 
le  chloroforme  restera  dans  la  pratique 
comme  le  moyen  le  plus  généralement 
employé  dans  les  opérations  longues  et 
graves* 


HYDntinC  D'AMVtE. 

L'Ilydrure  d’arnyle,  C*-IP*II,  a  été  dé¬ 
couvert  par  M.  Krankland,  de  Manches¬ 
ter^  et  proposé  par  M  Smipsoii,  d'Édim- 
bourg,  comme  anesthésique. 

On  l’obtient  par  la  réaction  de  Tiodure 
d’amyle  et  du  aine  eu  présence  de  l'eau, 
C'e^t  un  iîqnitle  incolore,  transparentt 
d’une  odeur  analogue  h  celle  du  chloro¬ 
forme.  Sa  densité  n’est  que  de  U,ü3îfa  h 
+  Il  bout  h  +  qn  degrés  et  est  en¬ 
core  li((uide  h  —  3i  degrés.  Il  iiea(;  dis¬ 
sout  pas  dans  reau.  mais  il  est  soluble 
dans  Takool  et  dans  réiher. 


é^l¥Lk^e  PEnciiLOué* 

f 

Sjui.  Protochiorw  e  de  au  hone. 

Ce  corps,  découvert  en  1821  par  Fara¬ 
day,  a  été  étudié  par  MM.  Reyuault  et 
Kobbe  ;  c'est  un  liquide  très  finide,  sa 
densité  est  de  1,UIÜ  à  Hh  2u  degrés;  il 
bout  il  122  degrés,  il  est  in  ■soluble  dans 
l’eaUf  il  se  dissout  dans  Tétliei'*  i'aîcoui 
et  les  huiles,  sa  formule  est  Au 

soleil,  il  absorbe  le  chlore  sec  et  se 
transforme  en  chlorure  d^Eiht//ène 

ou  sesqnichloruri*  de  carbone, 
dont  nous  avons  déjSi  parlé. 

CROTOXYOK  d'A/.OTE,  \zO  OU  Az®0** 

Le  Protoxyde  d'azote  est  un  gaz  inco¬ 
lore  et  inodore  ;  sa  densité  est  de  1,^27. 
11  est  décomposé  par  rétincelle  électri¬ 
que  ou  par  la  chaleur  rouge  ;  il  rallume 
les  corps  en  ignition.  L’eau  en  dissout 
les  quaire-ciiiqnièmes  de  son  volume, 
r.'est  h  Priesley  que  sa  découverte  est 
due.  En  respirant  ce  gaz,  Davy  éprouva 
un  état  d’excitation  et  d’extase  qui  tirent 
donner  à  ce  corps  le  nom  de  t/az  htüi~ 


j'ffJiL  Ou  roblient  en  décomposant  l'azo¬ 
tate  d'ammiiiiiafpie  par  la  chaleur*  On 
recueille  le  gaz  hous  une  cuve  à  eau. 

L'esprit  de  bois  ou  alcool  oiPthf/liqne 
a  encore  été  proposé  comme  anesthési* 
que. 

KÉI.OSOLÊXE* 

Un  nouvel  agent  anesthésique,  le  Kéro- 
soiène*  a  été  assez  récemment  découvert 
Èi  Boston.  Jielon  le  professeur  lîîgelow,  ce 
fiuide  est  fade  comme  feau,  volai  il  et  in¬ 
flammable  coin  me  l’éther,  quoique  brû¬ 
lant  avec  une  flamme  blanche  et  épaisse.  U 
a  une  légère  odeur  de  chlorofurme  qnî,  par 
révaporatîüJi,  se  traiisforino  en  celle  du 
goudron  et  disparaît  ensuite  entièrement, 
à  tri  poiîit  qu’un  linge  imbibé  de  ce  h- 
qiiitie  n'a  plus  aucune  odeur  en  quelques 
injiiLites,  et,  dés  qu'il  est  sec,  la  chambre 
où  il  était  n’îndique  en  rien  sa  présence*. 
Le  Kérosoléne  différé  en  cela  de  Téther 
et  du  chloroforme  qui  laissent,  à  diffé¬ 
rents  degrés,  un  arôme  fade*  persistant 
et  fort*  après  révaporaiion.  A  ce  (iire,  le 
Kérosolèiie  serait  plus  agréable  à  inha¬ 
ler*  Ü' après  quelques  expériences,  un 
petit  nombre  d’inhalations  suffiraient  è 
produire  1  action  anesthésique  ;  de  plus^ 
son  uaage  ne  serait  suivi  ni  de  mal  de 
tète,  ni  de  vertiges,  ni  d’auLr'“s  s}mptù- 
mes  incommodes  ;  et  on  ajoute  que  ce 
nouvel  agent  serait  exempt  de  tout  dan¬ 
ger,  comme  réiher.  Si  ces  avant:  g  s- 
divers  étaient  bûm  réels,  ils  ne  tendraient 
à  rien  moins  qu’à  conférer  au  K  roso- 
Lène  U  prééiiuueace  sur  la  plupart  des 
agents  anesthésiques  connus  ;  mais,  avant 
de  proclamer  cetie  préémineuce  que  les 
premiers  expérimentateurs,  dans  leur 
eniiiüU'iiasme,  n’hésitent  pas  à  lui  recon¬ 
naître,  nous  croyons  qu’il  est  nécessaire^ 
d’attendre  des  faits  plus  nombreux  et  des 
preuves  plus  décisives.  {Umüïi,  sept. 
iSG[.} 

EUllGOLk^iE. 

Plusieurs  produits  de  la  distillation  du 
pétrole  ont  été  trouvés  par  le  professeur 
Bigelow, 

Parmi  ces  produits,  tels  que  le  bauso- 
lène,  le  kérosène,  le  kérosolène,  le  ga- 
zolène,  qui  ne  differeuL  entre  eux  que 
par  le  degré  de  volaiilité,  M.  Bîgelow  a 
surtout  appelé  l'aUention  sur  le  Kliigo* 
lene.  Ce  corps  hout  à  21  degrés  cenlî- 
grades>  'l'oui  k  fait  privé  d'oxygène,  c^est 
le  plus  léger  des  liquides  connus;  sa 
densité  est  de  n,<  25.  Son  odeur  est  très- 
faible,  sa  vülatîliié  extrême  produit,  un 
abaissement  de  température  qui  peut 
congeler  la  peau  en  huit  eu  dix  secon- 
düS*  La  chaleur  de  la  main  suffit  ppui* 
évaporer  le  Rhigolêne  du  fiacon  tjui  !c 
contient  ;  on  peut  produire  ainsi  un 
abaissement  de  15  degrés  au-dessous  de 
zéro,  il  doit  être  coaaervé  bouché  avec 
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le  plus  grand  soin.  Il  est  trfts-innamma- 
ble  et  est  «ini ployé  comme  anesthésique, 
surtout  pour  rancsthésie  localCi 


LYCOPEimON. 

La  vesce  de  loup,  ou  Lycoperdon  pro^ 
i^Hs,  famille  des  Lycoperdacées,  est  un 
champignon  commun  dans  nos  bois,  dont 
la  chair,  blanche  et  ferme  dans  La  jeu¬ 
nesse,  se  convertit  en  une  poussière  (spo- 
ridies)  de  couleur  fauve  ou  verdâtre  por¬ 
tée  sur  des  filaments  d*une  apparence 
feutrée. 

C’est  Richardson  qui  a  le  premier  ex- 
pérîineiué  la  fiiméequi  résulte  de  la  com¬ 
bustion  de  la  poussière  du  Lycoperdon 
comme  anesthésique.  M.  Tliornsoti  Hara- 
path  attribue  les  résultats  anesthésiques, 
obtenus  â  inaction  de  l’oxyde  de  carbone, 
ce  qui  ne  nous  parait  guère  possible^ 
Quoi  qu'il  en  soit,  le  Lycoperdoii  n'est 
pas  un  anesthésique  sérieux.  Isn  Crimée, 
on  SC  sert  du  Lycffper/Ion  horrenduffi^  le 
plus  gros  des  cliam  pignons  connus, 
puisqu’il  peut  atteindre  un  mètre  de  dia¬ 
mètre,  pour  enivrer  les  abeilles,  afin  de 
recueillir  le  miel.  Le  Lycoperdùn  ùovUia 
est  irès-ancieunement  employé  comme 
hémostatîquo* 

lODûFoaue* 

Voir,  pour  la  Alatière  médicale,  t.  I 
p.  WO, 

MÉLANGES  EÉFftlCÉnANTS* 

Le  froid,  comme  anesthésique,  a  été 
employé  pour  la  première  fois  par  James 
Arnoit,  de  Brigliton  ;  mais  c'est  à 
AL  Velpeau  qu  appartient  l’Iionneur  d'a¬ 
voir  vulgarisé  ce  moyen.  Le  mélange 
employé  par  M.  Velpeau  consiste  en  une 
partie  de  sel  marin  et  deux  parties  de 
glace  concassée.  On  place  le  tout  dans 
une  vessie  de  cochon  que  Ton  maintient 
sur  le  point  que  Ton  veut  anesthésier. 
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iVélaton  a  icniplacé  la  vessie  par  un 
sac  de  gaze,  de  sorte  que  Peau  hquéhée 
s'écoule,  et  l’action  réfrigérante  est  plus 
forte,  plus  uiiifornie  et  plus  constante, 
A.  llichaid  SC  servait  dhin  mélange 
formé  de  glace  et  de  sel  marin  â  parties 
égales,  avec  un  cinquième  de  chlorhy¬ 
drate  d’ammoniaque, 

La  glace  et  la  neige  ne  se  trouvent 
qu'en  hiver î  dans  les  gi-andes  villes,  on 
peut  s’en  procurer  en  toute  saison,  et 
partout  on  peut  en  faire  au  moyen  de 
^ingénieux  appareil  de  M.  Carré.  Yoîcl 
d'allïeurs  des  mélanges  qui  donnent  mi 
froid  suffisant  pour  produire  l'anesthé" 
sio  ;  loutefois  nous  ferons  remarquer  que 
les  mélanges  de  sels  et  d'acides  étendus 
d’eau  ne  pourraieni  être  appliqués  direc¬ 
tement,  en  raison  de  l’action  irritante 
qu'exercent  les  acides, 

Abaii^sement 

k  partir  Frohl 
de  q-  iO*  prnduit. 

î®  Eau,  I  ;  azotate  d'ammo¬ 
niaque,  1.  — IC  26* 

2®  Eau,^  1  ;  azotate  d'ammo¬ 
niaque,  l  ;  sous-carbonato 
de  soude,  1.  — 10''  20® 

3*  Eau,  l(î  ;  azotate  de  po¬ 
tasse  ,  S  I  chlorhydrate 
d'ammoniaque,  b.  — î'I*  22® 

4''  Ean,  IB  i  chlorhydrate 
d'ammoniaque,  b;  azotate 
de  potasse,  b;  sulfate  de 
soude,  3,  —  2G® 

b"*  Eau,  4  ;  chlorure  de  po¬ 
tassium,  57  ;  chlorhydrate 
d'ammoniaque,  32;  azo¬ 
tate  de  potasse,  10.  —  5®  13® 

ü®  Sulfate  de  soude,  3  ;  acide 
azotique,  2.  — Rï® 

Sulfate  de  soude,  G;  chlor* 
hydrate  d'ammoniaque,  i  ; 
azotate  de  potasse,  2  t 
acide  azotique,  4.  —23®  3> 

S®  Phosphate  de  soude,  9; 
acide  azotique,  4,  —29*  39* 
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IlISTOFilOUE. 

Sous  lo  nom  de  M étfkatinn  anestheuque ^  nous  désignons  le  mode 
d  emploi  d  un  ensemble  de  médicaments  qui  possèdent  la  propriété 
remarquable  d'affaiblir  ou  d'éteindre  plus  ou  moins  complètement  lu 
sensibilité.  Ces  médicaments  se  rapprochent  évidemment  des  antis¬ 
pasmodiques  et  des  narcotiques,  auxquels  ils  sont  unis  par  des  pro¬ 
priétés  communes  ;  mais  ils  méritent  d’occuper  une  place  distincte 
dans  la  thérapeutique,  tant  par  runiformilé  et  par  la  spécialité  de  leurs 
effets  que  par  la  rapidité  avec  laquelle  leur  action  s’elface,  une  fois 
rcfiél  thérapeutique  obtenu. 

L’idée  de  supprimer  la  douleur  s’est  présentée  depuis  bien  longtemps 
aux  médecins;  et,  en  consultant  l’histoire  de  l’art,  on  trouve  que,  à 
diverses  époques,  des  tentatives  thérapeutiques  ont  été  faites  dans  ce 
but.  Chez  les  anciens,  on  rencontre  des  indications  précises  à  cet 
égard,  dans  Pline,  Dioscoride,  et  autres  auteurs.  Dioscoride  et  Mat- 
thiole,  son  commentateur,  font  mention  de  l’usage  d’un  extrait  de  ra¬ 
cine  de  mandragore,  que  l’on  faisait  avaler  ou  respirer  au  malade 
avant  de  cautériser  ou  de  couper  un  membre.  Des  recherches  ulté¬ 
rieures  ont  appris  que  chez  les  Cliinois,  dans  les  premières  années  du 
troisième  siècle  de  notre  ère,  un  médecin  nommé  Moalho  donnait 
une  préparation  de  chanvre,  qui  plongeait  les  malades  dans  Tivresse 
ou  dans  l’insensibilité,  avant  de  leur  pratiquer  des  cautérisations,  des 
incisions,  des  amputations. 

Au  moyen  âge,  on  s’occupa  de  nouveau  très-activement  de  la  re¬ 
cherche  de  substances  capables  d’engourdir  la  sensibilité  au  moment 
des  opérations  :  Guy  de  Chauliac,  Brunus,  surtout  Théodoric,  ont  fait 
mention  de  préparations  propres  à  cet  usage.  Théodoric  a  placé,  à  la 
fin  de  son  Traité  de  chirurgie,  une  confection  soporifique,  faite  d’après 
la  recette  de  Hugues  de  Lucques,  son  maître,  qu’il  recommande  aux 
opérateurs,  sous  le  nom  de  Confectio  soporis  à  chivurgià  facienda^  &ecuH- 
düm  dotninum  I/ugonem.  Ce  môme  chirurgien  faisait  respirer  à  ses  ma¬ 
lades  des  médicaments  destinés  à  les  endormir,  avant  de  leur  prati 
quer  les  opérations,  ainsi  que  l’on  en  trouve  la  preuve  dans  le  livre 
de  Canappe  (1).  , 


(P  Aucuns,  comma  Théodoric,  leur  donnent  médecines  obdormifères,  qui  les  en 
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Depuis  celte  époque,  on  trouve  ç?i  et.  des  indices  du  désir  éprouvé 
par  les  chirurgiens  de  trouver  des  moyens  picventifs  de  la  douleur. 
C’est  ainsi  que  quelques  personnes  proposèrent  de  faire,  sur  la  région 
intéressée,  des  applications  émollientes,  sédatives  et  narcotiques  ;  que 
d’autres  conseillèrent  l’action  prolongée  du  froid  ;  et  l’on  sait  que, 
entre  les  mains  d’ArnoU,  les  applications  déglacé  ont  été  utilisées 
pour  pratiquer  des  opérations  sur  des  parties  placées  supcrficiclle- 
ment.  D’autres  avaient  imaginé  de  comprimer  les  tissus  pour  en¬ 
gourdir  la  sensibilité;  et,  vers  la  fin  du  siècle  dernier,  Jacques  Moore, 
ebirurgion  anglais,  avait  érigé  la  compicssiou  en  méthode  régulière, 
pour  prévenir  ou  diminuer  la  douleur  dans  les  opérations  chirurgi¬ 
cales  {1),  Liégeard,  chirurgien  de  Caen,  avait  recomniaiidé  la  com¬ 
pression  circulaire  très-cxacic  des  membres  au-dessus  du  point 
malade,  avant  et  pendant  l’opération. 

Des  moyens  généraux  avaient  aussi  été  proposés  et  mis  en  usage 
dans  ce  but  et  principalement  ceux  qui  exercent  sur  l'organisme,  et 
spécialement  sur  le  système  mM’veux,  une  action  qui  le  met  dans  rim- 
possibilité  d’éprouver  ou  de  manifester  le.s  alfectioiis  ikqjendanles  des 
causes  qtti,  dans  l’état  ordinaire,  produisent  de  la  douleur.  Le  som¬ 
meil  naturel  a  pu  Ôlre  utilisé  quchpiefois  pour  pratiquer  des  opéra¬ 
tions  courtes  cl  peu  importantes.  Dirmis-nous  que  quekiiies  chirur¬ 
giens  ont  eu  l'idée  malheureuse  de  plongei"  dans  l’ivrcs.'^c  alcoolique 
les  individus  appelés  î\  subir  des  opérations?  léadministration  du 
hadmeh  a  compté  aussi  des  partisans.  Le  magnélisme  animal  a  eu  scs 
adeptes.  On  a  fait  beaucoup  de  luiiit,  il  y  a  quelques  années,  d'une 
amputation  du  sein  pratiquée  par  M.  le  professeur  Cloquet  pendant  le 
sommeil  magnétique;  et  1^1,  Braid,  et  plus  récemment  M.  Loysel,  do 
Cherbourg,  ont  voulu  faire  une  méthode  générale  de  riiiscnsihilité 
produite  par  le  sommeil  magn6lî([ue. 

Mais  c’est  surtout  l’opium  et  les  narcoli([iics  qui  ont  fixé  l’attention 
des  chirurgiens,  et  qui  ont  été  essayés  sous  des  formes  très-diverses, 
dans  le  but  de  diminuer  ou  d’éteindre  la  douleur.  De  ces  nombreux 
moyens,  les  uns  ont  été  démontrés  insuffisants  ou  incriicaces  :  tel 
l’emploi  local  des  narcotiques;  d’autres  sont  trop  incertains  dans 


donnent,  afin  que  ne  sentent  incision,  coninie  o/fiuni,  suctus  moreiia:,  hijosnjami. 
mandragoræt  cicu(ce,  laciticœ,  et  plongent  (îedan»  espcin"e,  et  la  laissent  soïclier  an 
soleil,  et,  quant  il  est  nécessité,  iJa  mciient  celte  esjion go  en  eaue  chaude,  et  leurs 
donnent  à  odorer  tant  qu'ilz  prennent  somnieil  et  s’endorment;  et  quant  ils  sont  en¬ 
dormis,  ilz  font  l'opéralion  ;  et  puis  avec  «ne  autre  esiiongo  baignée  en  vin  aigre  et 
appliquée  és  narilles  les  esvcîllent,  ou  ik  mettent  ès  narilles  ou  en  oreille  sweeum 
rulce  ou  fmni,  et  ainsi  les  esveilleiit.  comme  ilt  dlent.  Les  autres  donnent  o/uwJtt  à 
boire,  et  font  mal,  spécialement  s’il  est  jeune;  et  le  aperçoivent,  car  ce  est  avec  une 
grande  bataille  de  vertu  animale  et  naturelle.  J ‘ai  oui  qu'ilz  cncQurcnt  manie  et  par 
conséquent  la  mort.  «  (J.  Canappc^  h  Gi^ydon  en  françwjs,  1533.) 

0)A  Method  of  prçvenling  or  ditninistiing  puin  is  sevevai  operidionv  of  Sui'geeg- 
London,  1784. 
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leurs  effets  pour  qu'on  puisse  en  fiiii'G  usage.  Le  sommeil  magnétique 
ne  pourrait  pas,  à  beaucoup  près,  être  obtenu  chez  tous  les  malades; 
l'ivresse  alcoolique,  indcpendammcut  de  cet  état  de  dégradation  et 
d’imbécillité  dans  lequel  elle  plonge  le  malade,  indépendamment  des 
irritations  qu’elle  peut  provoquer  vers  le  tube  digestif,  est  infidèle 
dans  son  action,  et  la  torpeur  incomplète  qu'elle  détermine  peut  être 
suivie  d’un  état  d’agitation  tel,  qu’il  rende  presque  impossible  la 
pratique  de  l'opération.  La  compression  des  tissus  est  une  métliodc 
insuffisante  :  elle  ne  produit  que  de  l'engourdissement  et  substitue 
une  douleur  ressentie  au  lieu  même  de  son  application  à  la  douleur 
qu’on  veut  éviter  dans  les  parties  situées  au-dessous.  L’engourdisse¬ 
ment  par  le  froid,  qui  ne  présente  par  lui-mdmc  aucun  inconvénient, 
n’a  cependant  qu’une  action  assez  limitée  et  n’a  pu  être  appliqué  jus¬ 
qu’à  ce  jour  avec  plein  succès  à  des  opérations  dans  lesquelles  on  doit 
intéresser  des  parties  situées  profondément.  Disons  toutefois  qu’à  cet 
égard  il  a  été  obtenu  certains  résultats  qui  légitiment  de  plus  hautes 
espérances.  Seuls,  l’opium  et  les  narcotiques  auraient  pu  répondre  au 
but  que  l’on  se  propose,  si,  par  l’importance  de  leurs  effets  et  par  les 
accidents  qu’entraîne  leur  emploi,  ils  n’eussent  compensé,  môme  au 
delà,  les  avantages  qu’on  pouvait  en  attendre. 

Malgré  ces  tentatives  nombreuses,  faites  dans  le  but  de  trouver  des 
moyens  propres  à  diminuer  la  douleur,  et  peut-être  même  à  cause 
des  résultats  divers  de  ces  tentatives,  la  douleur  avait  fini  par  être  ac¬ 
ceptée  comme  une  nécessité  dans  les  opérations  et  dans  les  maladies. 

r 

Un  de  nos  meilleurs  chirurgiens  écrivait  encore  :  «  Eviter  la  douleur 
dans  les  opérations  est  une  cbinicre  qu’il  n’est  pas  permis  de  pour¬ 
suivre  aujourd’hui  ;  instrument  tranchant  et  douleur,  en  médecine 
opératoire,  sont  deux  mots  qui  ne  se  présentent  point  l'un  sans  l’autre 
à  l’esprit  des  malades  et  dont  il  faut  nécessairement  admettre  l’asso¬ 
ciation.  »  (Velpeau,  Uléthcine  opéraioh'e,  1839,  t.  1,  p.  32.)  Quelques 
années  ne  s’étaient  pas  écoulées  depuis  cet  arrêt  porté  par  une  ilUis  • 
tration  chirurgicale  de  notre  époque,  que  le  problème,  poursuivi  de¬ 
puis  tant  de  siècles,  était  définitivement  résolu. 

Ce  fut  vers  la  fin  de  1846  qu’un  médecin  et  chimiste  américain  dis¬ 
tingué,  Ch.  Jackson,  et  Morton,  dentiste  de  Boston,  firent  connaître 
la  propriété  que  possèdent  les  inhalations  des  vapeurs  de  l’éllier,  de 
supprimer  la  douleur  dans  les  opérations  chirurgicales.  De  l’Améri¬ 
que,  où  cette  découverte  avait  pris  naissance  et  où  M.  Warren  lui 
avait  prêté  l'appui  de  son  expérience  chirurgicale,  elle  fut  iraporléc 
en  Angleterre,  où  les  chirurgiens  les  plus  distingués,  Liston,  Forgus- 
son,  constatèrent  ses  merveilleux  résultats,  et  quelques  jours  après, 
en  France,  où  Malgaigne,  cl  après  lui  Velpeau,  Houx,  Gerdy,  Blandin, 
Johert,  Laugier,  etc.,  en  légitimèrent  par  leurs  succès  rintroduction 
définitive  dans  la  pratique  chirurgicale.  Quelques  mois  axjrès,  en  dé¬ 
cembre  1847,  la  découverte  des  propriétés  anesthésiques  du  chloro- 
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forme  faite  par  le  professeur  Simpson  consolidait  )a  découverte  de 
Jackson  en  fournissant  iï  la  pratique  médicale  et  chirurgicale  un  agent 
plus  actif  et  plus  nianiahle  cfue  celui  qui  avait  été  expérimenté  en 
premier  lieu .  A  partir  de  ce  moment,  médecins  et  chirurgiens  étii- 
<iient  à  l'envi  les  propriétés  physiologiques  et  thérapeutiques  de  ces 
deux  agents;  d’autres  cherchent  dans  les  composés  analogues  quels 
sont  ceux  dont  les  propriétés  présentent  avec  celles  des  composés 
déjà  connus  des  rapports  plus  ou  moins  éloignés  ;  et  la  question 
s’élargit  de  manière  à  donner  à  l'étude  des  deux  médicaments  les  pro¬ 
portions  d’une  médication  nouvelle  et  distincte  de  toutes  celles  qui 
sont  connues  en  thérapeutique. 

Lors  de  la  découverte  des  propriétés  anesthésiques  de  l'éther  sulln- 
rique,  on  était  loin  de  supposer  qu’il  pfit  exister  un  grand  nombre  de 
substances  de  nature  à  éteindre  la  sensihilité  La  découverte  du  chlo¬ 
roforme  vînt  ouvrir  en  quelque  sorte  la  voie  à  de  nouvelles  recher¬ 
ches,  en  montrant  que  d’autres  substances  qtie  l'éther  possèdent  à 
un  plus  ou  moins  haut  degré  le^  mêmes  propriétés.  Les  recherches  en- 
Ireprîses  dans  celte  voie  nouvelle,  par  Simpson,  Snow  et  surtout  par 
Nunneley,  n’ont  pas  eu  seulement  pour  résultat  d’augmenter  le 
nombre  des  agents  anesthésiques,  elles  ont  surtout  mis  hors  de  doute 
que  l’action  de  tous  ces  agents  sur  réconoinie  animale  était,  à  peu  de 
chose  près,  la  même,  et  qu'il  était  possible  de  tracer  leur  histoire 
d’une  manière  générale,  attendu  qu’ils  forment  une  famille  naturelle 
<lans  la  thérapeutique.  Les  recherches  de  Numieley  ont  signalé,  en 
outre,  dans  la  composition  chimique  de  ces  agents,  des  circonstances 
importantes;  ainsi,  d'une  part,  ce  médecin  a  constaté  que  toutes  les 
!-ubstances  auxquelles  on  a  reconnu  des  propriétés  anesthésiques  con¬ 
tiennent  du  carbone  combiné  à  l’état  lunaire  ou  ternaire  avec  un  ou 
plusieurs  des  corps  suivanls  :  rhydrogêne,  le  chlore,  l’oxygène,  l’iode, 
le  brome,  l’azote  et  quelques  autres  substances  encore;  et,  d'autre 
part,  que.  parmi  les  composés  binaires,  les  meilleurs  sont  ceux  dans 
lesquels  le  carbone  n’est  en  proportion  ni  trop  faible  ni  trop  t\»rte 


par  rapport  à  l’autre  corps  composant;  parmi  les  composés  ter¬ 
naires,  ceux  dans  lesquels  le  troisième  élément  se  trouve  en  petite 
proportion,  par  rapport  à  l’iiydro-carbone,  et  surtout  par  rapport  au 
carbone;  enlin  que  des  substances  analogues  dans  Icui'  composition 
peuvent  bien  n’avoir  pas  une  action  identique,  sî  elles  ne  sont  pas 
isomorphes. 

D’après  Nunneley,  les  corps  qui  méritent  snrlout  d’étre  rangés  dans 
la  grande  famille  des  anesthésiques  sont  au  nombre  de  sept  :  l'oxyde 
d  éthyle  (éther  sulfurique);  les  carbures  d’hydrogène  gazeux  et  parmi 
eux  le  gaz  de  I  éclairage  ordinaire;  l'élhcr  chlorhyd[’i4(ne;  l’éthcr  hy- 
drobromîqiîc;  le  chloroforme;  le  chlorure  de  gaz  oléfiant,  cl  le  sesqui- 
chlorure  de  carbone.  Aujomtrinn,  le  nombre  des  substances  qui 
jouissent  de  la  propriété  de  provoquer  l’anesthésie  est  bien  plus  élevé 


392  MEDICATIOX  ANESTHESIQUE. 

4 

Tout  ce  qui  va  suivre  s’applique  principalement  ?i  l'éther  et  au  chlo¬ 
roforme;  car  ces  deux  corps  seuls  ont  été  expérimentés  sur  une  grande 
échelle,  surtout  par  la  méthode  atmidialriquc.  Nous  examinerons 
d'ahord  leurs  effets  d’une  manière  générale,  sauf  à  apprécier  plus  lard 
leur  valeur  relative  d'après  les  inconvénients  que  peut  entraîner  leur 
emploi  respectif.  Nous  donnerons  ensuite  quchiues  détails  sur  raclLon 
physiologique  des  nouveaux  anestliésiques. 

•ACTION  rUYSIOLOGlQUE. 

L’action  physiologique  des  agents  anesthésiques  a  été  surtout  étu¬ 
diée  dans  leur  introduction  en  vapeurs  par  la  voie  pulmonaire.  Voici 
quels  sont,  d'une  manière  générale,  les  phénomènes  éprouvés  parles 
personnes  qui  se  soumettent  aux  inhalations  anesthésiques  :  le  con¬ 
tact  des  premières  vapeurs  avec  les  voies  aériennes  détermine  quel¬ 
ques  picotements,  quelques  douleurs  dans  la  gorge,  quelquefois  même 
un  peu  de  toux  ou  une  certaine  angoisse  qui  provoque  des  mouve¬ 
ments  violents  et  des  efforts  pour  repousser  l’appareil.  Peu  à  peu  la 
tolérance  s’établit,  les  inspirations  se  font  avec  plus  de  facilité  et  de¬ 
viennent  de  plus  en  plus  profondes;  une  espèce  de  bien-être  remplace 
l’état  de  malaise.  D’autres  fois  la  ligure  prend  un  air  d’étonnement, 
on  bien  on  observe  une  vive  excitation,  accompagnée  de  mouvements 
désordonnés  et  de  paroles  incohérentes  (ces  derniers  phénomènes 
sont  bien  plus  communs  après  les  inhalations  d’éther  qu’après  celles 
de  chloroforme)  ;  puis  la  vue  s’obscurcît,  les  idées  deviennent  moins 
nettes;  des  rêves  remplacent  la  sensation  de  la  réalité;  la  sensibilité 
devient  de  plus  en  plus  obtuse;  plus  tard  enfin  le  sujet  reste  insensible 
aux  excitations  extérieures,  pincements,  piqûres,  tiraillements  de  ta 
peau,  et  il  paraît  plongé  dans  une  sorte  de  sommeil;  on  dit  alors  que 
raneslhésic  est  complète.  Suspend-on  les  inhalations,  lesphénomènes 
restent  (luclques  instants  stationnaires;  puis  le  réveil  a  lieu;  il  s’ac¬ 
compagne  souvent  d’une  certaine  gaieté,  quelquefois  môme  de  mou¬ 
vements  désordonnés  (c’est  ce  qu’on  appelle  excitation  de  retour)', 
d'autres  fois,  il  aune  espèce  de  morosité  %'oisine  de  la  trisLesse. 
Eniin,  après  cinq  ou  six  minutes,  quelquefois  beaucoup  plus  long¬ 
temps,  les  malades  ont  retrouvé  toute  leur  connaissance  et  sont  ren¬ 
trés  dans  leur  état  normal. 

Cette  description  générale  des  effets  des  agents  ane.slhésiques  in¬ 
troduits  en  vapeur  dans  les  voies  respiratoires  permet  de  saisir  dans 
l’action  de  ces  agents  deux  manières  d’être  qu'il  importe  d’étudier  à 
part,  puisqu'elles  peuvent  être  utilisées  toutes  les  deux  en  thérapeu¬ 
tique  :  nous  étudierons  Faction  locale  et  Faction  générale. 

L'action  locale,  celle  qui  dépend  de  l’impression  exercée  sur  fa 
membrane  muqueuse  respiratoire  et  les  organes  qu’elle  revêt,  varie 
suivant  la  durée  que  Fou  donne  aux  inhalations-  Sont-elles  peu  pro- 
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loHgées,  tous  les  effets  démontrent  une  excitation  ;  c’est  un  picolc- 
tcnient  désagréable  vers  l'isthme  du  gosier,  la  glotte  et  le  reste  des 
voies  aériennes,  de  la  toux,  de  la  contraction  gloLtique  avec  des  mou- 
veraents  répétés  de  déglutition ,  «ne  augmentation  considérable  de 
la  sécrétion  salivaire  et  bronchique.  Tout  au  contraire,  si  les  inhala¬ 
tions  sont  longtemps  soutenues ,  une  torpeur  locale  plus  ou  moins 
considérable  succède  ù  cette  excitation. 

h' action  générale,  celle  qui  est  le  resnUat  de  la  pénétration  de  l’a¬ 
gent  anesthésique  dans  les  voies  de  la  circulation  qui  le  mettent  eu 
rapport  avec  tout  l’organisme,  se  traduit  principalement  par  des  phé¬ 
nomènes  qui  indiquent  l’impression  de  cet  agent  sur  les  centres 
nerveux.  Les  plus  remarqualjles  de  tous  sont  certainement  les  modi¬ 
fications  produites  dans  l’état  de  la  sensibilité,  modilicalions  qui  va¬ 
rient  suivant  la  prolongation  et  la  durée  de  l’action  de  ces  agents,  et 
qui  embrassent  trois  ordres  de  phénomènes,  lesquels  se  succèdent 
dans  un  ordre  constant:  de  simples  troubles  dans  la  sensibilité,  tels 
qu’une  douce  chaleur,  des  vibrations  nerveuses,  des  fourinillements, 
et,  d’autres  fois,  même  une  légère  exaltation  de  la  sensibilité  ;  l’affai¬ 
blissement  de  la  faculté  de  sentir  qui  commence  par  le  sens  di*  Lou¬ 
cher  et  qui  s’étend  bientôt  aux  sens  spéciaux;  enfin  rextiuctiou  com¬ 
plète  de  cette  môme  faculté.  En  mémo  temps  que  les  troubles  de  la 
sensibilité,  on  constate  le  plus  souvent  de  la  perturbation  dans  les  fa- 
cuUés  intellectuelles.  L’attention  peut  bien  ralentii'  quelque  temps 
les  phénomènes  anesthésiques  Jusqu’au  point  de  permettre  è  la  per¬ 
sonne  soumise  à  l’action  anesthésiante  de  conserver  rinlégrité  de  fin- 
tclligonce,  alors  que  la  sensihililé  est  tliniinuée;  mais  cet  état  ne  peut 
fitre  de  longue  durée;  bientôt  une  sorte  de  voile  couvre  rinlelligence 
et  le  sujet  tombe  dans  un  demi-sonuneil,  dans  lequel  la  paupière  su¬ 
périeure  est  abaissée,  la  pupille  dilatée,  dirigée  en  haut  et  en  dedans, 
la  respiration  ralentie,  la  chaleur  de  la  peau  abaissée,  dans  lecpicl  sur¬ 
tout  le  monde  extérieur  est  complélcment  fermé  pour  lui, 

La  motilité  ne  larde  pas  à  être  atteinte  h  son  tour  :  après  quelques 
phénomènes  d'excitation,  quelques  contractions  musculaires  involon¬ 
taires  et  pins  ou  moins  désordonnées,  le  système  musculaire  tombe 
dans  la  résolution  et  dans  l'impiiissance.  Toutefois  la  perle  de  la  mo¬ 
tilité  n'arrive  pas  en  [uème  temps  que  celle  de  la  scn.sil)ilitc  ;  tous  les 
agents  anesthésiques  atteignent  priniilivcment  la  facullc  de  sentir; 
les  mouvements  ne  sont  infiuencé.s  que  consécnlivemcnt.  Les  mouve¬ 
ments  volontaires  sont  affaiblis  en  premier  lieu,  alors  que  les  mou¬ 
vements  des  muscles  involontaires  consei’vent  toute  leur  puissance 
et  que  les  mouvements  dits  réflexes  sont  lics-fréqueiils  et  peuvent 
môme  ôtre  exaltés.  Que  si  les  inhalations  sont  trop  longtemps  prolon¬ 
gées,  elles  peuvent  ralentir  les  mouvements  des  muscles  <lc  la  vie 
organique,  troubler  raccomplissenicnt  des  fonctions  respiratoires, 
exercer  une  action  stupéfiante  sur  le  cteur.  Mais  la  terminaison  par 
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asphyxie  est  rare,  lorsque  les  vapeurs  anesthésiques  introduites 
dans  les  voies  respiratoires  sont  mélangées  d’une  quantité  suffi¬ 
sante  d’air  respirable  ;  et,  sur  ce  point,  robservation  ultérieure  n’a 
pas  conririïié  ce  qui  avait  été  avancé  par  Amussat  et  quelques  autres 
médecins,  qui  avaient  voulu  expliquer  l’action  anesthésique  par  une 
espece  d’asphyxie. 

Les  physiologistes  se  sont  beaucoup  occupés  de  déterminer  les  rap¬ 
ports  qui  existent  entre  les  phénomènes  observés  dans  l’éthérisation 
et  le  siège  des  altérations  qui  se  produisent  parallèlement  dans  les 
centres  nerveux  sous  l’influence  des  agents  anesthésiques.  Flourens  et 
Longet  surtout  ont  cherché  à  éclairer  cette  partie  du  problème.  Tous 
deux  ont  prétendu  que,  quand  on  fait  respirer  des  vapeurs  anesthé¬ 
siques  à  un  animal,  les  centres  nerveux  perdent  successivement  leur 
force  dans  l’ordre  suivant  :  en  premier  lieu,  les  lobes  cérébraux; 
puis  le  cervelet  et  la  moelle  épinière ,  et,  en  dernier  lieu,  la  moelle 
allongée.  En  d’autres  termes,  les  agents  anesthésiques  frappent  suc¬ 
cessivement  et  progressivement  les  organes  qui  président  à  rinlelli- 
gence  et  à  l’cquilibre  des  mouvements,  puis  ceux  qui  règlent  le  senti¬ 
ment  et  le  mouvement  ;  la  moelle  allongée  survit  seule  dans  son 
action,  et  c’est  pourquoi  ranimai  survit  aussi.  Avec  la  disparition 
de  l’influence  nerveuse  de  la  moelle  allongée,  la  vie  disparaît  pour 
jamais. 

L’étude  des  phénomènes  physiologiques  observés  dans  les  lonc- 
lions  générales  de  l’organisme,  celle  des  modifications  éprouvées  di¬ 
rectement  par  les  centres  nerveux  ont  conduit  les  médecins  et  les 
physiologistes  à  établir  plusieurs  périodes  dans  les  effets  produits  par 
les  agents  anesthésiques.  Les  uns,  comme  Longet ,  sont  partis  du 
point  de  vue  de  la  physiologie  expérimentale  seulement,  cl  ils  ont 
admis  quatre  périodes  :  la  première,  celle  d’éthérisation  des  lobes 
cérébraux  et  du  cervelet;  la  deu.xième,  celle  d’élbérisalion  de  la 
protubérance  annulaire  ou  période  chirurgicale  ;  la  troisième ,  celle 
d’éthérisation  de  la  moelle  épinière,  dans  laquelle  les  mouvements 
réflexes  sont  abolis  ;  la  quatrième,  enfin,  celle  d’éthéi’isation  du  bulbe, 
dans  laquelle  la  vie  est  mise  en  péril  par  l’impossibilité  des  mouve¬ 
ments  respiratoires.  D’autres,  beaucoup  plus  vrais  et  plus  pratiques, 
comme  Jobert  (de  Lamballe)  et  Blandin,  n’ont  envisage  que  le  point 
de  vue  d’application  ;  ainsi,  ces  deux  chirurgiens  ont  admis  dans  l’é- 
Ihérisalion  trois  périodes  seulement  :  1“  période  d’exaltation  de  la 
sensibilité  et  des  phénomènes  psychologiques  qui  en  dépendent; 
2*  affaiblissement  de  la  faculté  de  sentir;  3“  immobilité  complète. 


Mécanisme  et  théorie  de  l' action  des  anesthésiques, 

Flourens  avait  bien  montré  que  les  anesthésiques  agissent  par  une 
action  élective  sur  le  système  nerveux,  mais  ce  sont  les  expériences 
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ultérieures  de  M.  Claude  Bernard  qui  ont  fixé  la  science  sur  ce  point, 
du  Collège  de  France,  18ü9,  J. -B.  Caillière,  lff73). 

La  première  loi  établie  par  M,  Claude  Bernard  est  que  l’anesthésie 
exige,  comme  condition  première,  pour  se  produire,  que  ragent 
anesthésique,  chloroforme  ou  éther,  pénètre  dans  le  sang.  Celte  loi, 
qui  paraît  banale,  doit  pourtant  être  établie  par  l'expérience,  car 
Nunneley,  puis  MM.  Faure  {Arck.  de  méd.,  1858)  et  Ferran  {Gai,  hôp,, 
1869,  n"  38)  avaient  cru  établir  que  l’anesthésie  des  premières  voies 
respiratoires  se  produisait  directement  par  le  conclact  du  chloro¬ 
forme.  C’est  ISi  line  erreur:  l’aneslhésie  des  premières  voies  respira¬ 
toires  se  fait,  comme  celle  des  organes  éloignés,  par  absorption  {Dieu- 
lafoy  et  Krishaber,  Gaz,  des  hôp.,  1869).  M.  Claude  Bernard  a  fait  h 
cet  égard  une  expérience  décisive,  et  qui  a  consisté  à  montrer  la  pré¬ 
sence  du  chloroforme  dans  le  sang. 

Le  chloroforme,  une  fois  introduit  dans  le  sang,  va  imprégner 
toutes  les  portions  du  système  nerveux  et  exercer  son  action  spéciale 
sur  les  différentes  parties  du  système  sensitif.  Nous  verrons  plus  loin 
dans  quel  ordre  il  les  modilic.  Mais  il  faut  se  demander  tout  d’abord 
si  le  sang  est  le  seul  agent  de  diffusion  du  chloroforme,  ou  si  une  in¬ 
fluence  exercée  primitivement  sur  les  centres  nerveux  ne  suffit  pas 
pour  produire  ranestliésie  générale. 

Si  l'on  vient,  par  exemple,  à  interrompre  la  circulation  nerveuse 
de  la  moelle  par  une  ligature,  on  voit  néanmoins  l’anesthésie  se  pro¬ 
duire  partout.  Preuve  que  le  sang  a  suffi  à  transporter  le  chloroforme 
dans  tous  les  points  de  l’organisme.  Si,  au  lieu  d'intercepter  la  circu¬ 
lation  nerveuse,  on  fait  une  ligature  des  parties  molles  qui  ne  laisse 
plus  de  communication  circulatoire  entre  les  deux  moitiés  de  l’ani¬ 
mal,  il  n’en  est  plus  de  même.  Le  chloroforme  absorbé  par  la  moitié 
inférieure  ne  produira  l’anestlicsie  que  dans  la  moiliécorj'espondanle, 
tandis  que  te  chloroforme  mis  en  contact  avec  la  moitié  supérieure 
déterminera  î’anesUiésie  générale. 

11  résulte  de  ces  deux  expériences  que  racLton  du  chloroforme  sur 
les  centres  nerveux  peut  suffire  pour  amener  l’ancsLiiésie  générale. 


Mais  il  en  résulte  encore  cette  autre  conclusion,  c’est  que  l'intcrrup- 
tinn  de  relie  circulation  nerveuse  n'empêche  pas  ranestliésie  générale 
si  la  circulation  sanguine  est  libre.  Donc,  il  faut  accepter  que  iion- 
•seuiement  te  chloroforme  agit  sur  le  cerveau,  mais  encore  sur  toute 
la  longueur  de  la  moelle  épinière. 

Quant  aux  nerfs,  ils  ne  sont  modifiés  par  le  chloroforme  que  s'ils 


sont  en  continuité  avec  l’axe  central. 


Nous  étudierons  plus  loin  le  mécanisme  lonL  différent  de  Fanes- 

thésie  locale. 

* 

Etudions  maintenant  Faction  des  anesthésiques  sur  le  système  sen- 
sitil.  Nous  constatons  tout  d’abord  qu’il  sutlit  que  la  moelle  épinière 
soit  influencée  par  le  chloroforme  pour  que  le  nerf  sensitif  perde 
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loiilcs  ses  propriétés.  Le  nerf  sensitif  étant  ainsi  modifié  h  son  origine, 
il  semblait  naturel  de  croire  que  cette  perle  de  sensibilité  allait  inar- 
cher,  dans  le  nerf,  de  la  racine  e\  la  périphérie,  c’est  le  contraire  qui  est 
vrai.  Ilien  que  riniluence  de  l'iigent  anesthésique  agisse  préalable¬ 
ment  sur  la  moelle  épinière,  on  constate  que  la  sensibilité  disparaît 
dans  le  nerf  en  commençant  par  le  point  le  plus  éloigné  de  la  moelle, 
c’est- ù-dire  de  la  périphérie  au  centre. 

Pendant  le  sommeil  anesthésique,  b  circulation  cérébrale  est  elle- 
même  modifiée.  On  sait  aujourd'hui  que,  contrairement  à  ce  rpie 
croyaient  les  anciens  physiologistes,  le  cerveau  est  dans  un  état  d’a¬ 
némie  relative  pendant  le  sommeil  physiologique.  Il  en  est  de  même 
pendant  le  sommeil  dans  l’anesthésie  provoquée.  Il  n’y  a  d’exception 
qu’au  conimencement,  où  il  y  a  nn  peu  de  congestion,  et  à  la  fin, 
quand  il  se  produit  de  l’asphyxie.  Pendant  toute  la  durée  de  l’ancs- 
Ihésie  sans  complication,  il  y  a  une  anémie  cérébrale  réelle  qui  a  été 
constatée  directement  parM.  Claude  Bernard. 

L’action  élective  du  chloroforme  se  porte  d’abord  sur  la  sensibilité 
récurrente.  L’anesthésie  commence  par  l’extrémité  périphérique  des 
nerfs  sensitifs  et  ne  remonte  que  progressivement.  Si  à  ce  moment 
on  vient  à  pincer  la  peau,  on  la  trouve  insensible  et  l'on  dit  que 
le  malade  est  anesthésié.  Cependant  si  ropératîon  vient  attaquer  le 
tronc  des  nerfs,  le  malade,  dont  la  sensibilité  n’est  pas  éteinte  dans 
les  troncs  nerveux,  perçoit  encore  de  la  douleur.  C’est  un  fait  dont 
on  est  très-souvent  témoin  dans  les  opiérations. 

A  mesure  que  l’anesthésie  progresse,  les  troncs  nerveu.x  perdent 
leur  sensibilité,  et  bientôt  les  racines  poslcrieures  des  nerfs  rachidiens 
deviennent  insensibles.  Cnlln,  les  cellules  de  la  corne  posténeure 
de  la  substance  grise  sont  atteintes  et  Fanes thésie  est  alors  com¬ 
plète. 

Tous  les  nerfs  sensitifs  sont  rendus  insensibles  parles  anesthésiques, 
mais  ils  ne  le  sont  pas  tous  simultanément.  Ce  sont  les  nerfs  des  sens 
spéciaux  qui  sont  d’abord  influencés,  puis  les  nei’fs  de  la  sensil)ilit6 
commune  excitables  au  loucher  et  capables  de  transmettre  les  im¬ 
pressions  douloureuses.  Encore  faut-il  distinguer.  Les  nerfs  qui 
aboutissent  à  la  peau  sont  atteints  avant  ceux  des  muqueuses,  si 
bien  que  la  gorge  est  encore  sensible  alors  que  la  peau  est  déjà  anes¬ 
thésiée,  ff, 

l'mfin,  si  l’anesthésie  est  poussée  plus  loin,  on  voit  s’éteindre  la 
sensibilité  dans  les  nerfs  qui  président  aux  actes  réllcxes  inconscients, 
tels  que  la  respir.ition  et-  la  circula  lion  . 

Cette  évolution  est  régulière  et  suit  une  marche  progressive  telle, 
qu’on  peut  arrêter  ou  limiter  Fanes Ihésie  à  chacune  de  ces  périodes. 
Quand  on  voit  l’asphyxie  se  produire,  Fancslhésie  peut  être  facile¬ 
ment  limitée,  il  suffit  de  suspendre  Finhalalion  pour  voir  la  respira¬ 
tion  se  rétablir  sans  que  le  malade  coure  de  danger  réel.  Mais  il 
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serait  téméraire  d'aller  plus  loin,  car  la  circulation  ne  tarderait  pas  à 
s’arrêter.  Le  malade  serait  alors  dans  le  plus  grand  danger,  car  la  syn¬ 
cope  tpii  se  produit  en  pareil  cas  peut  être  mortelle, 

M,  Claude  Bernard  suppose  que,  quand  l’anesthésie  est  complète, 
il  se  fait  dans  la  cellule  nerveuse  une  sorte  de  dcmi-coagulalion,  mais 
que  celte  demi-coagulation  cesse  bientôt  pour  laisser  le  nerf  re- 
prendic  toutes  ses  propriétés.  Quand  on  examine  sur  les  animaux 
anesthésiés  ce  qui  se  passe  dans  un  nerf,  on  voit,  en  eiTet,  le  tube 
nerveux  perdre  momentanément  sa  transparence. 

Quant  à  l’excilation  que  le  chloroforme  produit  sur  certaines  sécré¬ 
tions  et,  en  particulier,  sur  la  secrétion  salivaire,  elle  est  le  résultat 
ü’une  action  directe  du  chloroforme  sur  les  extrémités  du  nerf  lin¬ 
gual  ;  aussi  ne  se  produit  clle  passi  l’on  a  fait  pénétrer  le  chloroforme 
par  la  trachée,  comme  cela  a  été  pratiqué  expérimenlalenienl  sur  les 
animaux.  Le  chloroforme  n’a  pas  d’action  sur  les  nerfs  moteurs  cl 
respecte  aussi  bien  ceux  du  système  cérébro-spinal  que  ceux  du  grand 
sympathique. 

En  présence  de  cette  action  du  chloroforme  sur  les  nerfs  sensitifs 
à  l’exclusion  des  nerfs  moteurs,  on  se  demande  comment  peut  sur¬ 
venir  l’arrêt  du  cœur,  qui  a  causé  presque  tous  les  cas  de  mort 
survenus  pendant  raneslhésie.  L’explication  en  est  assez  difficile  à 
concevoir,  et  M.  Claude  Bernard  ne  se  refuse  pas  à  croire  que  le  chlo¬ 
roforme  aurait  deux  ordres  de  propriétés,  l’une  médicamenteuse  et 
l’autre  toxique.  Mais  ce  n’est  là  qu’une  hypothèse  provisoire  en  atten¬ 
dant  que  la  science  se  fasse  sur  ce  point. 

Pendant  tout  le  temps  que  dure  la  période  que  M,  Chassaignac  a 
nommée  période  de  tolérance  anesthésique,  la  pupille  reste  contractée 
et  immobile.  MM.  Budin  et  Coyne  ont  montré  que  ce  fait  n’a  lieu 
qu’à  celte  période.  Avant,  comme  après,  la  pupille  est  variable,  elle 
subit  des  alternatives  de  dilatation  et  de  resserrement.  On  peut  donc 
regarder  ce  symptôme,  la  fixation  de  l’iris,  comme  le  signe  du  début 
eide  la  fin  de  l’anesthésie  chirurgicale  {fiecfierches  cliwques  et  expéri* 
ihentales  sur  i’anesthésie,  Archwes  de  Physiologie^  1873,  p.  Cl). 

Nous  ne  parlons  que  pour  mémoire  de  l’administration  fjar  la  mie 
gaUrique^  qui  n’a  jamais  donné  que  des  effets  anesthésiques  incom¬ 
plets,  et  de  l’administration  par  la  mie  rectale  {Plrogoff,  Marc  Du- 
puy,  Simonin),  si  inférieure  à  la  méthode  des  inhalations,  sous  le 
rapport  de  la  commodité  et  de  la  sûreté  d’action.  Nous  exposerons 
seulement  deux  grandes  médications,  dont  la  première  a  été  surtout 
étudiée  avec  grand  soin,  la  iMédicalion  Anesthésique  générale  et  la 
iMédi cation  Anesthésique  locale. 

1®  MÉDICATION  ANliSTaÉSiqUB  GÉNÉBALE. 

Avant  d’aborder  d’une  manière  générale  les  indications  et  les  con¬ 
tre  indications  de  cette  méthode,  avant  de  la  suivre  dans  le  cercle 
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d'application  si  vaste  que  lui  ont  créé  en  quelques  années  les  recher¬ 
ches  et  les  cxpérinientations  d’un  si  grand  nombre  de  médecins,  il 
importe  de  nous  débarrasser  de  quelques  questions  préjudicielles  qui 
l)OiuTaicut  SC  représenter  à  propos  de  chaque  application  de  cette  mé¬ 
thode  et  dont  la  solution  aura  pour  résultat  de  déblayer  le  terrain 
de  la  discussion.  Ces  questions  ont  trait  principalement  à  la  nature 
de  l’agent  anesthésique  à  mettre  en  usage,  au  mode  d’administration 
de  cet  agent  et  aux  précautions  que  réclame  sou  emploi,  aux  acci¬ 
dents  qui  peuvent  en  être  la  suite  et  aux  moyens  d’y  remédier. 

Comparaison  entre  l’iàclion  *\vl  cliToroforitio  vt  ûe 

Et  d’abord  quel  est  l’agent  anesthésique  que  l'on  doit  préférer  pour 
les  inhalations  ou  pour  la  méthode  anesthésique  générale?  Nous  avons 
dit  plus  haut  que  l’éther  et  le  chloroforme  étaient  les  deux  ageuls 
aneslhésiques  les  plus  étudiés  et  les  mieux  connus  sous  ce  rapport. 
Mais  de  ces  deux  agents  lequel  choisir  ?  Depuis  plusieurs  années, 
l’opinion  du  public  médical  est  généralement  üxéc  pour  l’empioi  du 
chloroforme.  On  compte  les  chirurgiens  qui  sont  restés  fidèles  à  l’élher 
sulfurique,  tandis  que  le  nombre  est  immense  de  ceux  qui  ont  adopté 
et  emploient  exclusivement  le  chloroforme.  Les  adversaires  du  chlo¬ 
roforme  sont  forcés  de  reconnaître  que,  sous  le  rapport  des  quaülés 
physiques,  cet  agent  présente  une  odeur  aromatique  et  une  saveur 
plus  agréable  que  celle  de  l’éther,  que  sa  pureté  est  plus  facile  à 
vérifier,  que  sa  volalilité  moindre  permet  de  le  conserver  plus  long¬ 
temps,  qu’il  faut  beaucoup  moins  de  chloroforme  que  d’éther  pour 
produire  des  eifets  anesthésiques  ;  que  sous  le  rapport  du  mode  d’ad¬ 
ministration,  l’avantage  reste  tout  entier  au  chloroforme  qui  peut  être 
administré,  comme  nous  le  verrons,  de  la  manière  la  plus  simple  du 
monde;  que,  à  l’égard  de  la  rapidité  d'action,  le  chloroforme  agit 
beaucoup  plus  promptement  que  l’éther  et  à  dose  bien  inférieure  (il 
suffit  de  deux  minutes  pour  rendre  un  malade  insensible  avec  le  pre¬ 
mier  corps,  tandis  qu’il  en  faut  quelquefois  E  ou  11)  avec  le  second}  ; 
que,  enfin,  sous  le  rapport  de  la  nature  des  effets  produits,  l’impres¬ 
sion  immédiate  et  locale  du  chloroforme  est  bien  mieux  supportée 
que  celle  de  réther  ;  que  le  premier  ne  détermine  ni  toux,  ni  malaise, 
ni  sensation  piquante  dans  la  poitrine,  et  que  la  période  d’excitation 
qui  précède  rinsensibilité  est  presque  toujours  supprimée  lorsqu’on 
se  sert  du  oliloroforme.  A  tous  ces  avantages  incontestables,  qu’op¬ 
posent  les  partisans  de  l’clher?  la  sûreté,  la  rapidité  môme  de  l’action 
du  chloroforme  qui,  en  pcrniettant  d’obtenir  des  effets  aneslhésiques 
plus  complets,  rapprochent  davantage  et  prédpilenlen  quelque  sorte 
les  diTOi’scs  périodes  que  comprend  son  action.  Le  chloroforme  va 
plus  vite  cl  d’une  manière  plus  certaine  que  l’éther;  le  fait  est  incon¬ 
testable.  Mais  ce  dont  ne  sont  pas  assez  pénétiés  les  auteurs  qui  ont 
voulu  établir  la  supériorité  de  l’étber,  et  même  ceux  qui  se  sont 
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efTorcés  de  ,Joser  une  sorte  de  balance  entre  les  deux  moyens,  c’est 
que  les  mômes  raisons  qui  leur  servent  à  repousser  le  chloroforme 
pourraient  être  retournées  contre  l’éther,  dont  l’action  est  au  fond  la 
môme,  cnlonrée  des  mêmes  dangers,  et  compte,  pour  sa  pari,  comme 
nous  le  verrons  plus  loin,  un  assez  grand  nombre  d’accidents  fu¬ 
nestes  ;  de  sorte  que  ces  craintes  exagérées  ne  peuvent  servir  en  déli- 
nilivequ’à  discréditer  la  méthode  anesthésique  générale  eu  elle-même. 
Nous  n’hésitons  donc  pas  à  penser,  en  cela  d’accord  avec  l’immense 
majorité  des  hommes  compétents,  que  dans  tous  les  cas  où  la  Médi¬ 
cation  Anesthésique  est  indiquée,  c’est  au  chloroforme  qu’il  faut  avoir 
recours,  et  qu’en  s’entourant  des  précautions  indiquées  plus  bas,  on 
évitera  les  dangers  les  plus  prochains,  Jackson,  l’inventeur  de  l’éthé¬ 
risation,  a  proposé  un  mélange  d’éüier  et  de  chloroforme  ;  il  prétend 
ainsi  obtenir  tous  les  avantages  et  éviter  tous  les  inconvénients. 

Ce  qui  a  surtout  contribué  à  faire  abandonner  l’éther  sulfurique, 
c’a  été  la  nécessité  d’avoir  des  appareils  compliqués  pour  faire  res¬ 
pirer  les  vapeurs  ancslhésiques  aux  malades.  On  ferait  un  volume  de 
la  description  de  ces  innombrables  appareils.  Les  premiers  étaient 
des  réservoirs  munis  de  tubes,  ou  disposés  de  façon  ii  permettre  l’en¬ 
trée  de  l’air  cl  l’inhalation  des  vapeurs  ;  plus  tard,  on  chercha  à 
augmenter  l’évapora  lion,  à  assurer  le  mélange  des  vapeurs  avec  une 
quantité  d’air  suflisante,  en  empêchant,  à  l'aide  de  soupapes  conve¬ 
nablement  disposées,  le  retour  des  gaz  expirés  dans  le  réservoir;  plus 
tard  môme,  on  voulut  doser,  graduer  les  vapeurs  introduites  dans  les 
voies  respiratoires.  Tous  les  inhalateurs  mécaniques  ont  été  généra¬ 
lement  abandonnés  et  remplacés  par  des  appareils  bien  plus  sim¬ 
ples,  et  que  le  médecin  ou  le  chirurgien  peuvent  se  procurer  partout  ; 
tels  sont  les  deux  procédés  connus  sous  le  nom  de  procédé  du  voile  et 
procépé  du  sac,  consistant,  le  premier,  à  placer  sous  les  narines  du  ma¬ 
lade  un  vase  quelconque  dans  lequel  on  a  versé  du  chloroforme,  et  à 
recouvrir  la  tête  et  le  vase  d'une  serviette  peu  épaisse  ;  le  second,  qui 
est  ilû  à  M.  Jules  Roux,  consiste  dans  l'usage  d’une  vessie  dont  le  fond 
contient  une  liqueur  anesthésique,  et  dont  l’ouverture  est  mise  en 
rapport  avec  les  ori lices  respiratoires  du  sujet  qu’on  veut  plonger  dans 
l'iuseiisibilité. 


Tous  ces  appareils,  si  perfectionnés  qu’ils  aient  pu  être,  avaient 
toujours  l'inconvénient  de  ne  pas  être  à  la  portée  de  tous  à  un  instant 
donné,  et  peut-être  môme  pouvait- on  leur  reprocher  de  disposer  aux 
accidents  asphyxiques  en  troublant  le  rhylhme  de  la  respiration,  en 
la  contraignant  des  elTorls  insolites.  Aussi  les  chirurgiens,  à  partir 
de  la  découverte  du  chloroforme,  s’en  sont-ils  tenus  à  ce  qu’on  a 
appelé  assez  ambitieusement  des  inhalateurs  perméafdes^  c’est-à-dire 
à  l’emploi  d’une  éponge  excavée,  d’un  mouchoir  ou  d’une  compresse 
pliée  en  plusieurs  doubles,  d’un  tampon  de  coton  placé  dans  un  cornet 
de  papier  ou  dans  un  verre,  sur  lesquels  ils  versent  quelques  grammes 
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de  la  substance  anesthésique  (de  13  à  30  grammes  d’éther,  et  s’il  s’agit 
du  chloroforme,  de  2  à8  grammes).  Il  sultit  de  placer  le  corps  impré¬ 
gné  sous  le  nez  du  sujet  qu’on  veut  élhériser,  pour  que  t’inhalation 
des  vapeurs  qui  s’en  dégagent  détermine  l’anesthésie. 

A  l’heure  qu’il  est,  le  chloroforme  est  adopte  pour  l’anesthésie  chi¬ 
rurgicale  dans  toute  l’Europe,  et  l’éther  n’a  plus  qu’un  petit  nombre 
de  partisans  :  ce  n’est  guère  qu’à  Lyon  et  à  Boston  qu’on  emploie 
exclusivement  l’éther. 

11  ne  suffit  pas  de  savoir  de  quelle  manière  on  peut  introduire  dans 
les  voies  respiratoires  une  quantité  suffisante  de  vapeurs  anesthésiques 
pour  arriver  à  l’cfict  attendu.  11  faut  savoir,  d’imc  manière  générale, 
de  quelles  précautions  cet  emploi  doit  être  entouré.  Il  y  a  longtemps 
que  l'on  a  renoncé  à  ces  inhalations  dites  d’essai',  tant  vantées  dans  les 
premiers  temps,  et  qui,  suivant  la  remarque  si  juste  de  Blandin, 
n’avaient  d’autre  effet  que  de  fatiguer  les  malades  en  pure  perle.  Mais 
il  est  des  précautions  bien  autrement  importantes.  La  première  di; 
toutes,  c’est  certainement  de  tte  pas  faire  respirer  les  vapetirs  anesthé¬ 
siques  pures,  de  permettre  d  l’oxygène  de  i'air  de  pénétrer  en  quantité  suf¬ 
fisante  dans  le  poumon  pour  que  l’hématose  ne  soit  pas  suspendue.  Deux 
autres  précautions  non  moins  importantes  consistent,  l’ime,  à  ne  faire 
respirer  les  vapeurs  anesthésiques  que  dans  le  décubilm  horizontal  ; 
l’autre,  à  7ie  pas  avoir  recow's  aux  inhalations  si  les  malades  ont  mangé. 
Les  quelques  cas  de  mort  subite  survenus  pendant  rélhcrisalion  se 
rapportent  pour  la  plupart  à  des  cas  où  ces  inhalations  avaient  été 
faites  dans  la  position  verticale  ou  assise,  ou  dans  l'claL  de  réjjlétion 
de  Testomac. 

Pendant  la  première  période  de  l’éthérisme,  les  malades  presenteuL 
quelquefois  de  l’agitation,  des  mouvements  convulsifs  violenis.  II  faut 
alors  les  retenir  assez  pour  qu’ils  ne  se  blessent  pas  eux-mêmes  non 
plus  que  les  personnes  environnantes  ;  mais  il  importe  de  tie  pas  em¬ 
ployer  trop  de  force,  dans  la  crainte  que  les  eddils  de  la  îulLe  u'amè- 
nent  des  accidents. 

Comment  doit-on  diriger  les  inhalations?  Doit-on  user  des  inhala¬ 
tions  larges  ou  des  inhalations  graduées  ?  La  première  méthode,  qui 
consiste  à  faire  inspirer  sur-le-champ  et  d’emblée  de  fortes  doses  de 
l’agent  anesthésique,  en  laissant  tout  accès  aux  vapeurs,  en  engageant 
les  malades  à  faire  des  inspirations  larges  et  profondes,  a  trouvé  beau¬ 
coup  plus  de  partisans  parmi  les  chirurgiens  et  accoucheurs  anglais 
que  parmi  nous;  tandis  que  la  méthode  des  inhalations  graduelles, 
qui  consiste  à  hal)itucr,  pour  ainsi  dire,  les  organes  respiratoires  au 
contact  des  vapeurs  anesthésiques  en  ménageant  les  inhalations,  et 
qui  Joint,  à  autant  de  sûreté  dans  les  effels.  des  inconvénients  moin¬ 
dres  et  peul-ôlre  même  des  dangers  de  moins,  compte  pour  elle  pres¬ 
que  tous  les  chirurgiens  français. 
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Règle  générale  :  une  fois  l’aneslhésie  obtenue,  on  doit  interrompre 
les  inhalations  ;  mais  ici  il  faut  distinguer  :  si  l’on  n’a  besoin  que  <i’unc 
anesthésie  momentanée,  durant  quelques  minutes  seulement,  il  n’y 
a  pas  d’inconvénient  à  interrompre;  mais  s’il  s’agit,  par  exemple, 
d  une  opération  prolongée,  tout  en  interrompant  les  inhalations,  ü 
faut  y  revenir  de  temps  en  temps  dès  que  la  sensibilité  semble  repa¬ 
raître,  et  par  des  inhalations  alternatives  on  peut  maintenir  des  ma¬ 
lades  dans  rinsensibilité  pendant  un  temps  assez  long,  une  demi- 
heure,  une  heure,  plus  môme  dans  certains  cas. 

Les  accidents  terribles,  dont  nous  aurons  bientôt  à  parler,  ne  de¬ 
vront  pas  être  perdus  pour  la  pratique.  Les  agents  anesthé-siques  doi¬ 
vent  être  surveillés  et  suivis  avec  soin  dans  leur  action.  Il  est  prudent, 
pendant  l’éthérisation,  d’explorer  soi-même  ou  de  faire  explorer  le 
pouls  par  un  aide.  Si  l’on  remarque  un  affaiblissement  et  un  ralentis¬ 
sement  notables,  il  faut  interrompre  immédiuLement,  On  peut  suivre 
aussi  les  progrès  de  l’éthérisation  sur  les  traits  du  visage.  Voit- on  la 
face  pâlir  ou  se  décomposer,  il  faut  arrêter  les  inhalations. 
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qui  précède  montre  que  les  inhalations  des  agents  anesthésiques  ne 
constituent  pas  une  chose  indifférente  qu’on  puisse  abandonner  au 
premier  venu.  Le  danger  est  à  côté  de  ces  effets  si  remarquables,  et  un 
danger  souvent  très-grave.  En  Angleterre,  les  chirurgiens  portent 
l'éthérisation  jusqu’à  l’abolition  de  toutes  les  facultés  animales,  jus¬ 
qu’au  commencement  de  la  période  d’éthérisme  organique.  Plus  pru¬ 
dents  sous  ce  rapport  que  leurs  confrères  de  la  Grande-Bretagne,  les 
chirurgiens  français  ont  l’habitude  de  s’arrêter  dès  que  la  sensibilité 
aux  excitations  de  la  peau  est  abolie  et  que  la  résolution  musculaire 
commence.  Cotte  prudence  explique  comment  les  chirurgiens  français 
ont  éprouvé  moins  d’accidents  graves  et  compté  moins  de  morts  su¬ 
bites. 

Des  accidents  que  peut  entraîner  l’emploi  des  inhalations  anesthé¬ 
siques,  les  uns  sont  peu  importants,  ce  sont  ceux  qui  résultent  de 
l’action  trop  brusque  de  ces  inhalations  ou  des  conditions  particulières 
des  individus.  De  ce  genre  sont  la  toux,  les  phénomènes  spasmodi¬ 
ques  partiels  ou  généraux,  les  vomissements.  Il  n’en  est  pas  de  même 
des  symptômes  mphyxûfuùs,  de  Xd,  syncope  et  de  la  sidération  anesthésique. 

I!  n’y  a  pas  à  en  douter  :  toutes  les  fois  que  les  inhalations  anesthé¬ 
siques  sont  bien  conduites  et  bien  ménagées,  l’asphyxie  est  impossi¬ 
ble,  à  moins  que  l’on  ne  dépasse  les  limites  de  la  période  à  laquelle 
on  s’arrête  habituellement,  le  commencement  de  la  période  d’éthéri¬ 
sation  organique.  Les  signes  de  l'asphyxie  sont  reconnaissables  au 
trouble  de  la  respiration,  à  la  couleur  du  sang,  à  la  coloration  de  la 
face  et  des  extrémités,  etc.,  etc.  Bien  que  les  auteurs  qui  se  sont  oc¬ 
cupés  de  cette  question  aient  décrit  à  part  l’asphyxie  anesthésique,  il 
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nous  semble  que  l’on  ne  saurait  séparer  cette  asphyxie  de  la  sidéra¬ 
tion.  Est-ce  que  les  vapeurs  anesthésiques,  en  même  temps  qu’elles 
ont  interrompu  l’arrivée  de  l’air  respirable,  n’ont  pas  pénétré  dans  le 
torrent  circulatoire  et  exercé  leur  action  spéciale  sur  les  centres  ner¬ 
veux  et  sur  l’organe  central  de  la  circulation?  11  en  est  de  môme  de  la 
syncope.  Sans  doute,  dans  quelques  cas,  on  a  vu  tout  d’un  coup  sur¬ 
venir  une  défaillance  nerveuse  entraînant  l’arrêt  des  contractions 
du  cœur  et  donnant  immédiatement  une  gravité  exceptionnelle  à  la 
position  du  malade  ;  mais  là,  comme  dans  l'asphyxie,  c’est  la  sidéra¬ 
tion  qui  est  le  plus  à  craindre  et  qui  peut,  par  l’action  déjà  produite 
sur  l’organe  central  de  la  circulation,  convertir  une  syncope  de  quel¬ 
ques  instants  en  une  syncope  prolongée  qui  peut  devenir  irrémédiable. 

L’action  exercée  par  les  agents  anesthésiques  sur  le  coeur  et  sur  les 
centres  nerveux  doit  faire  comprendre  la  gravité  que  peuvent  acquérir 
dans  certains  cas  les  accidents  dont  nous  venons  de  parler.  Cette  gra¬ 
vité  peut  être  telle,  que  la  mort  en  soit  la  suite  immédiate  dans  un 
tempi  très-court.  Il  ne  faudrait  pas  cependant  s’exagérer  ce  danger. 
Depuis  la  découverte  des  agents  anesthésiques,  on  peut  sans  exagéra¬ 
tion  évaluer  à  des  millions  de  fois  le  nombre  de  cas  dans  lesquels  on  a 
provoqué  ainsi  l’anesthésie  ;  tous  les  faits  d’accidents  graves  et  de  mort 
subite  ont  été  publiés  avec  soin,  et  cependant  le  bilan  de  cette  mor¬ 
talité  ne  comprend  que  77  cas  de  mort  subite,  dont  74  appartenant 
au  chloroforme,  et  3  à  l’éther.  Cette  statistique,  qui  va  de  1848  à  1802, 
montre  deux  périodes  bien  distinctes  :  de  1818  à  18o5,  pendant  une 
période  de  sept  ans,  il  y  a  eu  48  cas  de  mort  par  le  chloroforme,  tandis 
que  de  4853  à  1863,  pendant  une  période  de  huit  ans,  il  n’y  en  a  plus 
eu  que  26.  De  1862  à  1869,  pendant  une  nouvelle  période  de  huit  ans 
il  n’y  a  plus  eu  que  20  cas  de  mort  par  les  anesthésiques  ;  14  par  le 
chloroforme,  4  par  l’éther,  1  par  un  mélange  d'éther  et  de  chloro¬ 
forme,  enfin  1  par  l’emploi  alternatif  de  l'étlicr  et  du  chloroforme. 
(Hamaud,  Thèse  de  Paris,  1869.)  On  peut  donc  supposer  que  peu  à 
peu  la  mortalité  continuera  à  décroître  de  plus  en  plus. 

<  Pendant  que  les  chirurgiens  français  restent  fidèles  au  chloroforme, 
les  Américains  et  les  Anglais  font  une  retraite  sur  l’éther.  En  Amérique  , 
Bigelow,  chirurgien  de  l'hôpital  du  Massachussets,  Packard,  chirurgien 
de  the  Hospital  épiscopal  Phlladephie,  n’era ploient  plus  que  i’élher. 
En  Angleterre,  Thomas  Jones  (de  S.  George’s  hospital),  Green  (de  Bris¬ 
tol),  Morgen  (de  Dublin),  Mackensie,  Jacob,  Teale,  Taylor  emploient 
exclusivement  l'éther;  des  sociétés  savantes,  la  société  chirurgicale 
d’Irlande,  le  Collège  royal  des  chirurgiens  de  Londres,  l’association 
médicale  d’.Angletcrre ,  se  sont  tous  prononcés  pour  l’éLber.  Cela 
tient  sans  doute  à  ce  que  la  mortalité  par  le  chloroforme  a  été  huit  fois 
plus  grande  dans  ces  pays  qu’en  France.  Jusqu’à  présent  les  chirur¬ 
giens  français  n’ont  pas  abandonné  le  chloroforme.  (Perrin,  Traité 
d'Anoitkésie  chirurgicale,  1863 ,  article  Akestuésïe  chirurgicale  du 
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Dictionnaire  encyclopédique  et  Bulleiin  de  thérapeutique,  1875,  t.  U, 

p.  110.) 

Prévenir  les  accidents  par  les  précautions  que  nous  avons  indiquées 
plus  haut  vaut  mieux  sans  doute  que  les  combattre  ;  mais  ces  acci¬ 
dents  une  fois  survenus,  de  quelle  manière  peul-on  y  soustraire  les 
malades?  Tout  ce  que  nous-avons  dit  de  l'action  sidérante  des  aneS’ 
thésiques  fait  comprendre  qu'en  tout  état  de  cause,  et  quels  que  soient 
les  accidents  qui  se  produisent,  il  faut  avant  tout  interrompre  les 
inhalations,  donner  de  l'air  aux  malades.  Dans  la  grande  majorité  des 
cas,  si  le  cœur  bat  et  si  la  respiration  continue,  il  suffit  de  se  con¬ 
duire  ainsi  pour  voir  toutes  les  fonctions  se  rétablir  d'elles-raêmes. 
Cependant,  suivant  la  forme  plus  particulière  qu’aüectc  la  sidération, 
on  peut  recourir  à  tel  ou  tel  ensemble  de  moyens.  S’agit-il  de  phéno¬ 
mènes  asphy.xiques,  il  faut  insister  sur  l'action  des  moyens  qui  agis¬ 
sent  plus  particulièrement  sur  la  respiration  :  raclion  de  l’air  frais  ; 
les  mouvements  imprimés  à  la  poitrine  ;  les  aspersions  d’eau  froide  ; 
les  insufflations  d’air  dans  la  poitrine,  soit  avec  un  soufflet,  soit  de 
bouche  à  bouche  ;  la  saignée  même  dans  certains  cas  (quoiqu'on  doive 
être  très-sobre  d’un  pareil  moyen).  Dans  le  cas  de  syncope,  on  ajoute 
à  ces  mêmes  moyens,  dont  l’action  s’exerce  aussi  sur  le  cœur  par  l’in¬ 
termédiaire  de  la  respiration,  la  position  horizontale,  la  tête  étant 
plus  basse  que  le  reste  du  corps,  au  besoin  l’inversion  complète  du 
malade,  les  inspirations  de  liquides  volatils  et  excitants,  comme 
l'ammoniaque,  le  vinaigre  concentré,  T  administration  è  l’intérieur 
de  quelques  cuillerées  de  vin  chaud,  les  frictions  avec  la  flanelle,  une 
brosse,  ou  la  main  agissant  avec  une  certaine  force,  et  faites  des 
extrémités  au  cœur,  pour  reporter  vers  les  organes  internes  le  plus  de 
sang  possible,  les  ligatures  circulaires  des  membres,  rélcclricilé.  Mais 
ce  sur  quoi  nous  devons  surtout  insister,  c’est  qu'il  faut  persévérer 
avec  ténacité  dans  l'emploi  de  ces  moyens  et  n’abandonner  un  malade 
qui  présente  ces  accidents  graves  et  môme  toutes  les  apparences  de 
la  mort,  qu'au  moment  ou  l’on  peut  ôtre  sûr  que  la  vie  a  fini  pour 
toujours.  C'est  b  cette  ténacité  et  à  cette  persévérance  que  quelques 
chirurgiens  ont  dû  la  vie  des  malades  qui,  abandonnés  à  eux-mômes, 
eussent  très-probablement  succombé. 

Contre-indientiom.  —  Une  dernière  question  se  présente  :  Y  a-t-il 
dans  les  conditions  physiologiques  et  pathologiques  des  individus 
qu’on  veut  soumettre  aux  inhalations  anesthésiques  des  contre-indi¬ 
cations  absolues  à  leur  emploi?  Sans  doute,  l'âge,  le  sexe,  le  tempéra¬ 
ment  et  l'idiosyncrasie,  l’habitude  et  diverses  conditions  particulières 
peuvent  faire  varier  dans  certaines  limites  les  phénomènes  de  l’anes¬ 
thésie;  mais  ces  variations,  encore  mal  étudiées,  ne  constituent  que  des 
nuances  dans  le  tableau  que  nous  avons  tracé  de  l’anesthésie  provo¬ 
quée,  et  pas  une  d’elles  ne  saurait  motiver  d’une  manière  absolue  le 
rejet  de  ces  agents.  Les  avis  ont  été  partagés  sur  rînfiuence  de  l'âge, 
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et  plusieurs  chirurgiens,  frappés  de  la  rapidité  de  l’influence  des  anes- 
lhési(iues  sur  les  cnTanLs,  ont  [)roposé  de  ne  pas  avoir  recours  à.  ces 
agents,  dans  la  crainte  de  voir  succéder  rapidement  au  soriiineil  anes¬ 
thésique  des  accidents  graves,  et  peut-être  môme  funestes.  D’autres 
chirurgiens  ont  pensé  aussi  que,  dans  un  âge  très-avancé,  il  pouvait 
y  avoir  quelques  inconvénients  dans  la  sidération  plus  grande  qu’on 
observe  quelquefois  à  cette  époque  de  la  vie.  Mais,  en  revanche,  non- 
seulement  plusieurs  physiologistes  ont  démontré  que  la  résistance 
vitale  semblait  plus  grande  chez  les  jeunes  animaux  soumis  aux  inha¬ 
lations  anesthésiques,  mais  encore  rexpérience  des  opérateurs  a  ré¬ 
pondu  par  des  faits  dont  le  nombre  est  immense  aujourd’hui,  et  par 
cette  circonstance  particulière  qu’il  n’y  a  pas  eu  encore  de  mort  subite 
observée  chez  de  jeunes  enfants.  Guersant,  chirurgien  de  rhôpital  des 
Enfants,  professait  à  cet  égard  une  opinion  tout  à  fait  analogue.  Sui¬ 
vant  lui,  si  le  chloroforme  pouvait  être  repoussé  de  la  chirurgie  des 
adultes,  il  faudrait  le  conserver  pour  celle  des  enfants;  et,  quanti 
l’emploi  des  anesthésiques  chez  les  vieillards,  il  en  est  de  môme  que 
pour  son  emploi  chez  les  enfants  :  Texpérience  n’est  pas  venue  conlir- 
mer  les  craintes  qu’on  avait  conçues,  et  qui,  il  faut  le  dire,  reposaient 
plutôt  sur  des  idées  théoriques  que  sur  des  faits  bien  observés. 

Les  contre-indications  tirées  de  l’ordre  pathologique  méritent  un 
examen  plus  attentif  et  plus  sérieux  que  les  précédentes.  On  peut,  en 
faisant  appel  aux  notions  fournies  par  l’étude  de  l’action  pathologique 
des  agents  anesthésiques,  poser  en  principe  l’abstenlion  de  ces  agents 
dans  les  maladies  des  centres  nerveux,  des  poumons  et  du  cœur  ;  mais 
encore  faut-il  que  la  lésion  matérielle  ou  fonctionnelle  soit  portée  à 
un  certain  degré.  Un  simple  catarrhe,  par  exemple,  ne  conlre-indi- 
querait  pas  l’emploi  de  ces  agents  ;  il  en  est  de  môme  de  bien  d’autres 
affections  pulmonaires,  surtout  si  elles  n’ont  pas  entraîné  un  affai¬ 
blissement  très-considérabie.  Il  ne  saurait  en  fitre  ainsi  chez  les  sujets 
disposés  aux  congestions  cérébrales  dues  au  ramollissement  du  cer¬ 
veau,  et  surtout  chez  ceux  qui  présentent  des  lésions  organiques  du 
cœur  avec  petitesse  et  intermittence  du  pouls  ou  une  maladie  de  Cor- 
rigan  ou  bien  encore  et  surtout  des  dilatations  anévrysmatiques  de 
l’aorte.  La  facilité  avec  laquelle  les  malades,  porteurs  de  ces  affections, 
tombent  en  syncope,  rend  compte  de  la  réserve  dont  ne  doivent  pas 
se  départir,  en  pareil  cas,  les  médecins  et  chirurgitms.  Les  mômes 
considérations  doivent  en  détourner  l’homme  de  l’art  dans  tous  les 


cas  où  il  y  a  disposition  à  la  syncope,  et  principalement  chez  les  sujets 
extrêmement  affaiblis  par  des  hémorrhagies  ou  par  une  chlorose  ané¬ 
mique  portée  très- loin,  Dans  toutes  ces  circonstances,  on  pourrait 
craindre  que  ia  synçope  ne  devînt  mortelle  par  suite  de  la  sidération 
apportée  par  les  anesthésiques  â  l’organe  de  la  circulation. 

Quant  aux  autres  anesthésiques,  ils  ont  été  peu  employés  pour 
l’anesthésie  générale. 
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Valâêbyde^  proposée  par  M.  Poggiale,  a  été  expérimentée  par  Simp¬ 
son,  qui  Ta  trouvée  beaucoup  moins  active  que  le  chloroforme, 

Uamylène  a  été  proposé  par  Snow  *  il  agit  promptement,  surtout 
chez  les  enfants.  Accueilli  d'abord  avec  une  certaine  faveur,  il  a  été 
expérimenté  par  MM.  Giraldès,  Tourdes,  Debout,  Robert,  Velpeau, 
Jobert  de  Lamballe,  Henriett,  etc.,  et  il  est  aujourd’hui  tout  à  fait 
abandonné,  tant  à  cause  de  sa  mauvaise  odeur,  très-pénible  à  sup¬ 
porter,  qu’à  cause  de  son  action  toxique  constatée  par  Debout,  que 
parce  qu’il  a  provoqué  plusieurs  fois  la  mort  et  deux  fois,  entre  au¬ 
tres,  entre  les  mains  de  Snow  lui- môme. 

L'acétone  peut  servir  à  produire  aussi  l’aneslbésie  générale,  mais 
avec  une  irritation  bronchique  très-marquée  (Simpson). 

La  liqueur  des  Hollandais  a  été  recommandée  par  Nunneley,  mais 
Snow  et  Simpson  l’ont  regardée  comme  dangereuse,  et  Robert 
comme  peu  efficace. 

"L'éther  chlorhydrique  a  été  rejeté  à  cause  de  sa  trop  grande  vola¬ 
tilité. 

La  kérosolène  est  un  huile  extraite  de  la  bouille,  elle  a  élé  em¬ 
ployée  à  Boston  par  le  docteur  Bigelow,  Elle  est  très-volatile  égale¬ 
ment  et  ne  pourrait  être  employée  qu  avec  un  appareil.  Elle  est 
encore  très-peu  connue  en  France. 

Le  protoxyde  d'azote  futessayé,  pour  la  première  fois,  parllumphry 
Davy  dans  le  laboratoire  de  Beddoès,  laboratoire  destiné  à  fournir 
les  gaz  administrés  dans  l’élaljlissement  pneumatique  de  ce  dernier, 
ïlumphry  Davy,  âgé  de  vingt  ans  alors,  en  respira  un  certain  nom¬ 
bre  de  litres  et  fut  pris  d'un  fou  rire,  en  môme  temps  qu’il  éprouva 
une  sorte  d’ivresse.  C’est  pour  cela  que,  depuis  cc  temps,  ce  gaz 
porte  le  nom  de  gaz  hilarant,  Davy  ne  se  trompa  pas  sur  rulilité 
qu’on  pourrait  en  retirer,  «Le  protoxyde  d’azote  pur  paraissait  jouir, 
entre  autres  propriétés,  de  celle  de  détruire  la  douleur.  On  pourrait 
probablement  l’employer  avec  avantage  dans  le.s  opérations  de  chi¬ 
rurgie  qui  ne  s’accompagnent  pas  d’une  grande  effusion  de  sang,  » 

Eu  effet,  Davy  put  faire  cesser  par  ce  moyen  une  douleur  violente 
produite  par  l’avulsion  d’une  dent. 

Ces  faits  firent  grand  bruits  et  l’on  vint  en  foule  au  laboratoire  de 
Beddoès  constater  la  singulière  propriété  de  ce  gaz,  Malbeureuse- 
ment,  on  ne  l’obtenait,  en  général,  qu’impur,  et  les  effets  n’étaient 
pas  constants. 

En  4844,  un  dentiste  d’Hartford,  Horace  Wells,  se  fit  arracher  une 
dent  sous  l’influence  du  protoxyde  d’azote  et  n'éprouva  aucune  dou¬ 
leur;  il  répéta  l’expérience  sur  une  douzaine  d’individus  avec  le 
même  succès.  H  se  rendit  alors  à  Boston  pour  y  faire  rcxpcriencc  eu 
public,  mais  elle  ne  réussit  pas.  Horace  Wells,  déconcerté,  rentra 
dans  son  pays  et  quitta  sa  profession.  Plus  tard,  quand  on  eut  dé¬ 
couvert  l’aneslbésic  par  l’éther,  il  tenta  de  nouveau  de  faire  réussir 
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le  protoxyde  d’azote;  il  vint  en  Europe,  et,  cette  fois  encore,  il 
échoua.  ' 

En  1863,  plusieurs  médecins  aux  États-Unis  reprirent  le  protoxyde 
d’azote,  et  pensèrent  qu’on  pourrait  l'appliquer  aux  opérations  de 
courte  durée,  par  exemple,  ù  l’extraction  des  dents.  C’est  sur  ces 
données  que  M.  Pretcrre,  dentiste  à  Paris,  installa  dans  son  cabinet 
un  appareil  à  produire  ce  gaz,  et,  depuis  ce  temps,  beaucoup  de  den¬ 
tistes  en  ont  installé  de  semblables  et  pratiquent  l’anesthésie  pour 
l’extraction  des  dents. 

Il  faut  d’abord  prévenir  les  médecins  que  la  première  fois  qu’on 
assiste  à  une  semblable  anesthésie,  on  est  effrayé  par  la  pâleur  livide 
des  malades,  pâleur  qui  fait  bientôt  place  à  une  véritable  cyanose 
asphyxique. 

La  durée  du  temps  nécessaire  pour  produire  l’anesthésie  est  en 
général  d’une  minute  et  quart,  l’anesthésie  dure  de  20  à  50  secondes, 
et,  au  bout  de  deux  minutes,  l’opéré  est  revenu  à  lui. 

C’est  donc  bien  pendant  une  période  d’asphyxie  que  se  produisent 
ranesthésie  et  l'opération  :  M.  P.  Bert  a  constaté  que  dans  ce  mo¬ 
ment,  le  sang  ne  contient  plus  que  2  à  3  pour  iOO  d’oxygène  comme 
dans  les  autres  asphyxies  par  les  gaz  inertes.  Malgré  cette  crainte 
d’asphyxie,  le  peu  de  durée  de  l’opération  permet  d’agir  avec  autant  de 
sécurité  que  pour  un  autre  anesthésique,  et  c’est  par  dizaine  de  mille 
que  se  comptent  les  opérations  qui  ont  été  pratiquées  sans  accident. 

Cette  perturbation  si  grande  de  l’organisme  n’est  probablement 
pas  aussi  profonde  qu’elle  le  paraît  à  première  vue,  car  l’anesthésie 
parle  protoxyde  d’azote  se  fait  aussi  bien  après  le  repas  sans  troubler 
la  digestion. 

Il  ne  faut  pas  cependant  oublier  que  des  cas  de  mort  ont  eu  lieu. 
La  Gazelle  hebdomadaire  en  a  rapporté  un  exemple  survenu  en  An¬ 
gleterre  (21  février  1873). 

/iichlorvre  de  méthylène.  Ce  corps  a  été  découvert  par  M.  Richardson 
et  expérimenté  par  le  docteur  Spencer  Wells.  Il  faut  de  trois  à  sept 
minutes  pour  obtenir  l’anesthésie  ;  ce  corps,  moins  actif  que  le  chlo¬ 
roforme,  paraît  se  rapprocher  de  l’amylène  au  point  de  vue  de  sou 
efficacité. 

Le  docteur  Morgan  qui  a  pratiqué  avec  cet  anesthésique  plus  de 
dix-huit  cents  opérations  le  préfère  à  cause  de  sa  rapidité,  deux  mi¬ 
nutes  suffisent  à  produire  l’anesthésie,  elle  est  des  plus  fugaces,  mais 
elle  est  facilement  entretenue.  {Didl.  de  Tkà\y  1872,  11,  89). 

Le  nitrate  (Tannjle  et  le  nitrate  de  méthyle  sont  trop  dangereux  pour 
être  employés. 

L’hydamyl  a  été  employé  par  le  docteur  Benjamin  Richardson. 
C’est  un  liquide  dont  le  poids  spécifique  marque  625,  il  bout  à  31®. 
11  est  â  peu  près  inodore  et  ne  provoque  pas  d'irritation  quand  on 
le  respire. 
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Cet  anesthésique  est  remarquable  par  sa  rapidité  d’action,  huit 
grammes  placés  dans  un  inhalateur  ont  amené  le  sommeil  au  bout 
de  20  secondes.  L’anesthésie  a  duré  35  secondes  et,  au  bout  d’une 
minute,  la  malade  était  revenue  à  elle.  Pendant  ce  temps  le  visage 
a  conservé  sa  couleur  naturelle,  et  le  pouls  n’a  pas  varié.  B.  Ri¬ 
chardson  fait  observer  que  Vanesthésie  est  arrivée  avant  la  perte  de 
connaissance.  Le  seul  inconvénient  est  la  très-grande  volatilité  de 
cette  substance  qui  en  fait  perdre  une  grande  partie. 

Chlorure  de  carbone  alcooîm.  MM.  Hardy  et  Dumontpallier  ont  pro¬ 
posé  l’emploi  d’un  nouvel  anesthésique  composé  d’un  mélange  de 
30,8  parties  de  chlorure  de  carbone  et  de  4,6  d’alcool.  On  obtient 
par  la  distillation  un  corps  pesant  1,44  et  bouillant  à  6G*;  sa  formule 
est  2  (CCI*),  C2II«0. 

Cet  anesthésique  essayé  sur  des  chiens  ne  devra  être  employé  pour 
l’homme  qu’avec  la  plus  grande  prudence. 

Après  avoir  posé  ainsi,  d’une  manière  générale,  les  indications  et 
les  contre-indications  de  l'emploi  dos  inhalations  anesthésiques,  il 
nous  reste  à  les  étudier  successivement  dans  leurs  applications  à  la 
médecine  opératoire,  à  la  pratique  obstétricale  et  à  la  thérapeutique 
médicale  et  chirurgicale. 

1®  Applications  des  inhalatiom  anesthésiques  à  la  médecine  opératoire. 
C’est  en  vue  des  opérations  sanglantes  et  douloureuses  que  les  chi¬ 
rurgiens  de  tous  les  temps  avaient  poursuivi  la  recherche  des  moyens 
destinés  à  atténuer  l’intensité  de  la  douleur.  C’est  aussi  en  vue  dt 
ces  mêmes  opérations  que  les  inhalations  anesthésiques  ont  été  in¬ 
troduites  d’abord  dans  la  pratique;  mais  comme  on  n'a  pas  tardé  à 
reconnaître  que  l'action  de  ces  précieux  agents  ne  se  bornait  pas  à 
produire  l'insensibilité,  mais  déterminait  encore  l’abolition  de  lu 
contractilité,  le  relâchement  de  tous  les  muscles  de  la  vie  animale, 
le  champ  d’application  des  anesthésique.s,  d’abord  limité  aux  opéra¬ 
tions  sanglantes,  s’est  étendu  à  toutes  celles  dans  lesquelles  on  veut 
ou  suspendre  la  douleur  ou  affaiblir  la  résistance  musculaire.  Toutes 
les  fois  donc  qu’il  s’agit  de  pratiquer  une  opération  redoutée  par  le 
malade,  en  raison  des  douleurs  qui  en  sont  inséparables,  ou  à  cause 
des  suites  que  la  douleur  peut  occasionner,  toutes  les  fois  que  le 
succès  de  l’opération  réclame  un  repos  absolu,  ou  le  relâchement 
préalable  des  organes  contractiles,  le  chirurgien  est  autorisé  â  re¬ 
courir  aux  anesthésiques. 

Il  ne  peut  y  avoir  aucun  doute  à  cet  égard  ;  l’introduction  des 
anesthésiques  dans  la  médecine  opératoire  a  réalisé  un  immense 
progrès  :  d'une  part,  l’élément  douleur,  que  l’on  retrouvait  partout 
comme  obstacle,  comme  objet  de  terreur,  a  disparu  de  celle  partie 
de  l'art  ;  de  l'autre,  T  opéra  Lion  ramenée  ainsi  â  ses  éléments  fonda¬ 
mentaux,  par  la  suppression  de  ses  effets  physiologiques,  a  gagné  en 
sûreté  d’exécution  de  la  part  du  chirurgien,  qui  peut  procéder  avec 
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toute  la  lenteur  convenable,  au  milieu  du  silence  de  l’organisme 
vivant.  Elle  a  gagné  aussi  en  innocuité;  car,  par  l’introduction  de 
CCS  agents,  elle  a  été  dépouillée  de  cel  ébranlement  de  la  sensibilité 
qui  devenait  souvent  le  point  de  départ  d’accidents  nerveux  redou¬ 
tables. 

La  preuve  évidente  de  cette  innocuité  relative  se  trouve  dans  les 
relevés  statistiques  publiés  par  Simpson,  d’Edimbourg  :  ce  médecin 
a  eu  ridée  de  dresser  des  tableaux  statistiques  de  la  moiTalité,  consé¬ 
cutive  aux  grandes  amputations,  dans  les  divers  hôpitaux  de  la 
fii'ande-Brelagne,  de  l’Irlande  et  de  Paris,  avant  et  après  l'introduc¬ 
tion  des  anesthésiques  dans  la  médecine  opératoire  ;  il  a  pu  recon¬ 
naître  des  différences  très-prononcées  en  faveur  de  la  nouvelle  mé¬ 
thode.  Avant  la  découverte  de  rélbérisalîon,  les  grandes  amputations 
des  membres  étaient  généralement  morLclles,  dans  la  pratique  des 
hôpitaux,  dans  la  proportion  de  1  ou  de  2  sur  3;  dans  les  hôpitaux 
de  Paris,  la  mortalité,  selon  les  chiffres  de  Malgaigne,  s'élevait  à  plus 
de  1  sur  2  ;  à  Glascow,  elle  était  de  1  sur  2  et  demi;  dans  les  hôpitaux 
d’Angleterre,  de  1  sur  3  et  demi.  Eh  bien  !  dans  les  mômes  hôpitaux, 
les  mômes  opérations,  pratiquées  dans  les  mômes  classes  de  sujets, 
mais  anesthésiés  à  l’avance,  n’ont  donné  qu’une  mortalité  de  22  sur 
dOO,  c’est-à-dire  de  I  sur  4  à  peu  près;  de  sorte  que,  sur  tüü  am¬ 
putés  dans  les  hôpitaux,  il  y  en  a  0  qui  sont  sauvés  avec  les  anesthési¬ 
ques,  et  qui  auraient  succombé  sans  eux.  Les  proportions  sont  encore 
plus  favorables,  si  l'on  ne  prend  en  considération  que  les  ampu¬ 
tations  de  cuisses  :  avant  rélbérisation,  il  n'y  avait  que  peu  ou 
point  d’opération  de  la  chirurgie  ordinaire  qui  donnât  des  résultats 
plus  funestes  que  cette  amputation  ;  la  moitié  ou  le  tiers  des  opérés 
succombait;  tandis  que,  avec  rancslhésie  provoquée,  la  mortalité, 
qui  était,  au  minimum,  de  36  sur  lüÛ,  e.st  tombée  h  2a  sur  lOl),  ou 
au  quart.  Avec  l’éthérisation,  on  sauve  donc  au  moins  11  opérés 
pour  100  de  plus  qu’autrefois. 

Ces  résultats  si  importants  ont  été  pleinement  confirmés  par  les 
chiffres  que  M.  le  professeur  Ilouisson,  de  Montpellier,  a  consignés 
clans  son  livre.  En  comparant  les  résultats  obtenus  dans  les  hôpi¬ 
taux  de  Paris  pendant  dix  années,  avec  les  relevés  de  Malgaigne, 
faits  dans  les  mômes  hôpitaux  de  1836  à  18il,  M.  U.  Trélat  a  constaté 
que  la  moyenne  de  mortalité  s’est  abaissée  d’un  cinquième  pour  les 
amputations  réunies  de  cuisses,  de  jambes  et  de  bras.  Il  est  vrai¬ 
semblable  que  le  chloroforme  entre  pour  une  part  dans  cette  amé¬ 
lioration.  (Perrin,  art.  Anesthésie,  /Jki,  encyclop.,  t.  IV,  p,  483.) 

A  ces  résultats  si  éminemment  favorables  au  point  de  vue  du 
succès  de  l’opération,  il  faut  ajouter  que  rien  jusf[u*à  ce  jour  n’esl 
venu  confirmer  les  craintes  qui,  dès  l'abord,  avaient  été  émises  sur  la 
possibilité  d’accidents  particuliers.  Aucun  des  accidents  consécutifs 
aux  opérations  n’a  subi  d’augmentation  de  fréquence  ou  d’iiiteiisilé. 
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Les  accidenls  nerveux  ont  paru  plutôt  conjurés  que  provoqués  par  les 
anesthésiques.  Les  phénomènes  généraux  du  traumatisme  ont  été 
généralement  moins  intenses,  rinflaramation  de  la  plaie  modérée  ; 
et  l’on  a  pas  observé,  plus  souvent  qu'auparavant,  la  gangrène  de 
la  plaie,  la  résorption  purulente  et  les  hémoiThagies  consécutives, 
dont  quelques  chirurgiens  s’étaienl  plus  particulièrement  préoccupés, 
La  guérison  a  paru  même  se  produire  d’une  manière  plus  rapide. 

Les  considérations  qui  précèdent  montrent  que  les  inhalations 
anesthésiques  sont  d’une  application  générale  dans  la  médecine  opé¬ 
ratoire.  Aussi  n’est-il  peut-être  pavS  une  opération,  quelque  légère  ou 
quelque  grave  qu’elle  soit,  dans  laquelle  ces  inhalations  n’aient  été 
employées.  Avec  elles,  on  a  pu  faire  rentrer  dans  la  sphère  habituelle 
de  la  médecine  opératoire  des  opérations  utiles,  dont  on  s’abstenait 
principalement  à  cause  de  la  douleur,  la  cautérisation  Iranscurrente 
par  exemple.  Avec  elles,  on  a  pu  tenter  des  opérations  longues  et 
difficiles  que  l’on  n’eût  osé  pratiquer  en  d'autres  circonstances,  ta 
dissection  d’un  nerf  au  milieu  d’uiie  tumeur,..,  etc. 

N’y  a-t-il  pas  cependant  des  cas  dans  lesquels  les  anesthésiques 
peuvent  être  contre-indiqués  par  la  nature  même  de  l'opération?  Ces 
contre-indications,  M.  Bouisson  les  a  rattachées  à  cinq  groupes  dif¬ 
férents  d'opérations  :  l*  les  opérations  très-courtes;  2"  les  opérations 
qui  exigent  une  participation  active  de  la  part  du  malade  ;  3®  les 
opérations  où  la  sensibilité  sert  de  guide  aux  chirurgiens  ;  4"  les  opé¬ 
rations  dans  lesquelles  la  douleur  est  le  but;  o*  enfin  les  opérations 
faites  dans  l*e  cas  où  il  existe  des  causes  préalables  de  stupeur  ou 
d’immobilité. 


Pour  les  opérations  très-courtes  et  pour  une  ponction  d'hydrocèle, 
pour  l’exlraclion  d’une  dent,  pour  une  incision,  pour  une  ouverture 
d’abcès,  pour  une  cautérisation  superficielle,  pour  d’autres  opérations 
môme  un  peu  plus  importantes,  telles  que  la  ténotomie,  la  para¬ 
centèse,  le  phymosis,  l’excision  des  tumeurs  pédiculées,  et  généra¬ 
lement  pour  tous  les  cas  chirurgicaux  qui  ne  réclament  qu’une  dis¬ 
crète  intervention  de  rinstniment  tranchant,  il  faut  bien  reconnaître 
que  les  inhalations  anesthésiques  ne  sont  pas  rigoureusement  indi¬ 
quées.  Presque  tous  les  chirurgiens  s'en  abstiennent  en  pareil  cas, 
et  on  ne  peut  que  les  approuver,  quand  on  songe  que  ces  petites 
opérations,  sans  importance  par  elles-mêmes,  sont  celles  qui  ont 
peut-être  fourni  le  plus  grand  nombre  de  cas  funestes;  néanmoins 
la  sensibilité  du  malade,  les  craintes  que  lui  inspire  l’opération,  le 
ferme  désir  d’être  soustrait  à  toute  douleur,  peuvent  obliger  le  chi¬ 
rurgien  à  SC  départir  de  ce  sage  précepte,  si  Panes Ihésie  locale  n’est 


pas  suffisante. 

Un  certain  nombre  d'opérations  exigent  une  participa  lion  active 
du  malade.  On  a  cité  à  ce  sujet  quelques  opérations  pratiquées  pour 
Pcxtraclion  de  certains  corps  étrangers  pour  lesquels  ie  malade  dit- 
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prendre  l’altitude  qu’il  avait  au  moment  de  l’accident,  certaines  opé¬ 
rations  pratiquées  sur  le  globe  de  l’œil  ou  sur  les  voies  ■'aériennes 
dans  lesquelles  le  chirurgien  demande  au  malade  l’exécution  de  cer¬ 
tains  actes  particuliers.  On  en  a  conclu  que,  dans  ces  opérations,  on 
ne  devait  pas  faire  usage  des  anesthésiques.  Mais,  d’un  autre  côté, 
lorsque  le  malade  se  refuse  à  subir  l’opération  sans  anesthésie  préala¬ 
ble,  le  chirurgien  ne  peut-il  pas  suppléer  arliriciellement  à  l’acte  que 
doit  exercer  le  malade?  Ne  peut-il  aussi,  tout  en  affaiblissant  la  sen¬ 
sibilité  jusqu’à  un  certain  point,  ne  pas  se  priver  de  la  participalion 
active  du  malade,  en  ne  poussant  pas  l’éthérisme  trop  loin? 

Quant  au.x  trois  autres  contre-indications,  posées  par  M.  Bouisson, 
elles  ne  sont  pas  à  beaucoup  près  aussi  rigoureuses  que  le  pense  ce 
chirurgien.  Ne  sont-elles  pas  exagérées,  par  exemple,  les  craintes 
qu’il  a  cherché  à  faire  naître,  relativement  aux  opérations  où  la  sen¬ 
sibilité  doit  servir  de  guide  aux  chirurgiens?  Celui-ci  peut-il  avoir 
d’autres  guides  que  scs  connaissances  anatomiques  et  chirurgicales? 
Où  sont  les  opérations  dans  lesquelles  la  douleur  est  le  but?  Enfin, 
peui-on  être  autorisé  à  faire  des  contre-indications  de  cas  véritable¬ 
ment  exceptionnels,  tels  que  ceux  où  il  existe  des  causes  préalables 
de  torpeur  et  d’insensibilité,  à  la  suite  des  plaies  de  tête,  par  e.xem- 
ple?,. . 

Pour  compléter  ce  qui  est  relatif  aux  applications  de  ranestbésie 
à  la  médecine  opératoire,  nous  avons  quelques  considérations  à  pré¬ 
senter  sur  certaines  opérations,  qui,  par  leur  caractère,  leur  degré  de 
gravité,  leur  siège,  leur  but,  ou  par  tout  autre  motif,  fournissent, 
dans  leurs  rapports  avec  la  méthode  anesthésique,  matière  à  un  exa¬ 
men  spécial. 

Ainsi  qu’il  est  facile  de  le  comprendre,  c’est  dans  les  amputations 
que  la  méthode  anesthésique  triomphe;  elle  supprime  la  douleur  de 
l’opération;  elle  atténue  les  conséquences  ultérieures  de  la  mutila¬ 
tion  subie  p"r  le  malade;  elle  liâte  la  cicatrisation. 

Deux  questions  doivent  être  principalement  examinées  au  sujet  de 
ces  amputations  :  jusqu’à  quel  degré  faut-il  porter  l’anesthésie  avant 
de  commencer  l’opération  ?  Faut-il  la  maintenir  pendant  toute  la 
durée  de  celle-ci?  La  plupart  des  chirurgiens  sont  d’avis  de  s’arrêter 
dès  que  la  résolution  musculaire  est  obtenue.  Blandin  avait  même 
posé  en  précepte  de  ne  pas  pousser  l’éthérisalion  au  delà  de  l’extinc¬ 
tion  de  la  sensibilité  générale;  mais,  d’une  part,  il  n’est  pas  toujours 
facile  de  s’arrêter  à  ce  degré  d’éthérisation,  parce  que  la  ligne  de 
démarcation  n’est  pas  toujours  tranchée  entrela  perte  de  lasensibilité 
générale  et  la  perte  des  organes  seiisoriaux,  qui  la  suit  immédiate¬ 
ment;  d’autre  part,  il  peut  arriver,  si  réthérisation  n’a  pas  été  poussée 
assez  loin,  que  le  contact  des  instruments  provoque  des  mouvements, 
plus  ou  moins  énergiques,  qui  gênent  l’action  régulière  de  l’opérateur. 
Tout  ce  que  l’on  peut  dire  à  cet  égard,  c’est  que  l’action  des  anesthé- 
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siques  doit  être  portée  assez  loin  pour  atteindre  l’éthérisation  animale, 
mais  qu’elle  ne  doit  pas  être  assez  prolongée  pour  conduire  à  l’éthé¬ 
risation  organique.  Quant  à  la  durée  que  l’on  doit  donner  à  l’éthéri¬ 
sation,  il  n’y  aurait  aucun  inconvénient  à  continuer  les  inhalations 
pendant  toute  la  durée  de  l’opération;  mais  généralement  on  n’en 
f^ait  usage  que  pour  l’accomplissement  de  la  première  période,  c’est- 
à-dire  celle  dans  laquelle  on  pratique  la  section  de  la  peau  et  des 
tissus  compris  dans  l’épaisseur  du  membre.  Les  ligatures  et  le  pan¬ 
sement  ne  sont  accompagnés  que  d’une  douleur  très-supportahle,  et 
l’engourdissement,  qui  persiste  encore  quelque  temps  après  l’anes¬ 
thésie  complète,  empêche  même  les  malades  de  percevoir  aucune 
sensation  douloureuse. 

Comme  nous  l’avons  fait  pressentir  plus  haut,  pour  les  opérations 
qui  se  pratiquent  dans  l’arnère-bouche  et  dans  la  partie  supérieure 
des  voies  aériennes,  tels  que  l’arrachement  et  l’excision  des  polypes 
des  fosses  nasales  du  pharynx,  la  résection  des  amygdales,  la  slaphy- 
loraphie,  les  scarincations  de  la  glotte,  etc..,,  les  opinions  des  chi¬ 
rurgiens  sont  partagées,  relativement  à  l’emploi  des  anesthésiques. 
On  comprend  sans  peine  que  les  opérations  de  ce  genre  exposant  le 
malade  à  recevoir  une  certaine  quantité  de  sang  dans  le  fond  de  la 
gorge,  si  le  malade  n’était  pas  averti  par  la  sensaiion  particulière 
déterminée  par  le  corps  étranger,  il  pourrait  ne  pas  se  livrer  aux 
efforts  d’expuition  convenables,  et  éprouver  des  accidents  d’asphyxie. 
Un  malade,  auquel  Velpeau  avait  fait  l’excision  des  amygdales,  peu 
de  temps  après  l’introduction  de  l’éthérisation  en  France,  a  failli 
succomber  de  cette  manière.  Toutefois  Gerdy,  Âmussat  et  M.  Sédillot 
ont  pu  extraire  des  polypes,  exécuter  diverses  opérations  dans  le 
voisinage  de  la  glotte,  chez  des  individus  éthérisés,  sans  qu’il  en  soit 
résulté  d’inconvénient;  mais,  à  la  vérité,  ils  avaient  la  précaution  de 
ne  pas  pousser  l’action  anesthésique  au  delà  du  deuxième  degré  de  la 
période  d'éthérisme  animal  et  de  faire  pencher,  de  temps  en  temps, 
la  tête  du  malade  en  avant,  en  l’engageant  à  faire  quelques  efforts 
d’expuition,  pour  expulser  le  liquide  contenu  dans  l’arrière -bouche. 
Si  l’on  voulait  appliquer  l’anesthésie  aux  opérations  dont  nous  ve¬ 
nons  de  parler,  il  est  bien  évident  que  l’on  ne  devrait  pas  aller  jusqu’à 
la  perle  de  connaissance,  mais  se  borner  à  éteindre  la  sensibilité 
générale. 

Parmi  les  opérations  qui  réclament  une  grande  immobilité  du 
malade,  beaucoup  d’adresse  et  d’habileté  de  la  part  du  chirurgien,  se 
placent  certainement  toutes  les  opérations  qui  se  pratiquent  sur  les 
yeux.  On  pouvait  supposer  que  ces  opérations  emprunteraient  aux 
anesthésiques  un  degré  de  facilité  et  de  sûreté  de  plus  :  ces  espérances 
ne  se  sont  pas  tout  à  fait  réalisées.  En  effet,  sans  parler  de  cette  cir¬ 
constance  qui  n’est  pas  peu  importante,  à  savoir  ;  qu’un  très-grand 
nombre  de  ces  opérations  ne  sont  pas  douloureuses,  comme,  par 
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exemple,  rescision  du  ptérygion,  la  formation  d’une  pupille  artifi¬ 
cielle,  l’opération  de  la  cataracte  par  abaissement,  l’ouverture  du 
sac  lacrymal,  etc.,  la  vérité  est  que  plusieurs  de  ces  opérations  ne 
peuvent  être  accomplies  qu’avec  le  concours  de  la  volonté  du  malade, 
et  que  les  avantages  de  l’iminobilité  obtenue  seraient  plus  que  com¬ 
pensés  par  la  crainte  de  voir  survenir  des  mouvements  désordonnés, 
au  moment  de  la  période  d'excitation  de  retour.  La  méthode  anesthé¬ 
sique  ne  s’est  donc  pas  généralisée  dans  l’oculistique;  cependant,  on 
a  pu,  grâce  à  son  intervention,  pratiquer  l’opéralion  de  la  cataracte, 
dans  des  cas  où  l’on  eût  éprouvé  de  grandes  difficultés,  par  suite  de 
l'indiscipline  des  malades.  Les  anesthésiques  ont  été,  au  contraire, 
employés  avec  un  plein  succès  dans  toutes  les  opérations  dans  les¬ 
quelles  on  agit  sur  le  globe  de  l’œil,  alors  que  la  vue  est  déjà  détruite; 
par  exemple,  dans  l’excision  du  stapliylôme  de  la  cornée,  dans  Tex- 
tirpation  du  globe  de  l’œil,  ainsi  que  dans  toutes  les  opérations  qui 
se  pratiquent  sur  les  paupières,  sur  la  cavité  orbitaire  et  môme  sur 
les  muscles  de  l’œil, 

La  méthode  anesthésique  a  encore  trouvé  avantageusement  sa  place 
dans  le  cas  de  hernie  étranglée  :  Mavor,  Morgan,  Wright,  Guyton, 
ont  fait  voir  tout  ce  qu’on  pouvait  en  attendre.  Ici,  les  inhalations 
anesthésiques  peuvent  remplir  un  double  objet  ou  bien  elles  servent 
à  rendre  le  Iaxis  plus  facile,  ou  bien,  dans  le  cas  d’opération,  elles 
suppriment  la  douleur  qui  l'accompagne.  Dans  le  premier  cas,  ainsi 
que  Ta  démontré  Guylon,  elles  agissent  môme  en  grande  partie,  sui¬ 
vant  ce  dernier  mécanisme;  elles  suppriment  les  douleurs  que  les 
manœuvres  de  réduction  déterminent  toujours,  douleurs  qui  suscitent 
elles-mêmes  de  nouvelles  contractions  et  une  résistance  plus  grande 
des  parois  abdominales.  Toutefois,  par  leur  action  sur  lacontracLililé, 
elles  facilitent  encore  le  Iaxis,  en  permettant  aux  organes  herniés  de 
revenir  prendre  sans  difficulté,  dans  la  cavité  abdominale,  la  place 
qu’ils  y  ont  perdue.  11  va  sans  dire  que,  pour  obtenir  des  inhalations 
anesthésiques  dans  l’opération  du  taxis  tout  ce  qu’on  est  en  droit 
d’en  attendre,  il  faut  que  l'éthérisation  soit  poussée  jusqu’à  la  réso¬ 
lution  complète  du  système  musculaire,  c’est-à-dire  jusqu'à  la  fin  de 
la  première  période.  C’est  aussi  à  ce  degré  que  l’anesthésie  doit  être 
portée,  dans  le  cas  où  l’on  pratique  le  débridement,  dans  l’opération 
de  la  hernie  étranglée;  c’est  le  seul  moyen  de  sc  mettre  à  l’abri  des 
mouvements  inconsidérés  des  malades  et  des  accidents  qui  pourraient 
résulter  de  ces  mouvements  et  de  l'issue  d’une  nouvelle  portion  de 
l'iiilestin,  au  moment  de  la  section  de  rétranglement, 

La  question  n’est  plus  douteuse  en  ce  qui  touche  rapplîcafion  des 
anesthésiques  à  l’opération  de  la  taille  :  Morgan  et  Guthrie,  Roux  et 
Paul  Guersant,  en  France,  ce  dernier  sur  les  enfants,  ont  démontré 
d’une  manière  si  inconlcstahlc  leurs  efi'els  avantageux  de  celle  opé¬ 
ration,  que  peu  de  chirurgiens  voudraient  aujourd’hui  l’entreprendre, 
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quel  que  fût  l’âge  du  malade,  sans  avoirs  recours  aux  bienfaits  de 
l’aneslhésie.  La  convenance  de  rétliérisation  n’est  pas  si  bien  recoii’ 
nue  pour  l’opération  de  la  litbotritie,  quoique  Leroy  d’Étiolles  et 
Amussat  en  aient  fait  usage  avec  succès.  Les  chirurgiens  se  sont 
beaucoup  préoccupés  de  la  crainte  de  pincer  la  muqueuse  vésicale; 
mais  la  possibilité  de  cet  accident  peut  être  atténuée  par  l’habileté  des 
manœuvres,  et  la  litbotritie  est  par  elle-même  une  opération  assez 
douloureuse,  pour  qu’on  rende  un  véritable  service  aux  malades  en 
leur  enlevant  le  sentiment  des  douleurs  qu'elle  provoque.  Leroy  a  fait 
valoir  particuliérement  les  avantages  de  la  méthode  anesthésique, lors¬ 
que  le  calcul  est  contenu  dans  des  vessies, â  colonnes  épaisses  et  muscu¬ 
leuses,  qui  l’enferment  ou  le  recèlent  dans  leurs  loges,  et  la  facilité 
qu’elle  donne  pour  dégager  la  pierre  des  parois  vésicales  relâchées. 
De  son  côté  Amussat  a  proposé,  relativement  à  l’application  des  anes¬ 
thésiques  à  la  lilhotriÜe,  un  mezio  termine  qui  eût  été  assez  accepta¬ 
ble,  si  la  vessie  u’était  fort  souvent  très-irritable,  et  si,  par  conséquent, 
le  premier  temps  de  l’opération,  c'est-à-dire  le  cathétérisme  et  l'injec¬ 
tion  d’eau  tiède  dans  la  vessie  n’étaient  généralement  très-douloureux. 
Ce  chirurgien  conseille,  en  effet,  de  ne  commencer  l’éthérisation  <pie 
pour  l’opération  elle-même,  c’est-à-dire  pour  la  recherche  du  calcul 
et  pour  le  broiement. 

C’est  surtout  pour  la  réduction  des  luxations  et  des  fractures  que 
les  inhalations  anesthésiques  ont  montré  tout  le  parti  qu’on  pouvait 
tirer  de  la  suppression  de  la  résistance  musculaire.  Parckmann, 
M,  Larrey,  Robert,  Yelpeau,  Bouchacourt  en  ont  signalé  tous  les 
avantages  :  chez  des  sujets  jeunes  et  fortement  musclés,  on  est  par¬ 
venu,  de  celte  manière,  à  réduire  presque  sans  efforts  des  luxations 
qui  avaient  résisté  à  des  tractions  puissantes  et  à  des  efforts  de  réduc¬ 
tion  bien  dirigés.  L’avantage  des  anesthésiques,  dans  le  traitement 
des  luxations,  c’est  de  rendre  l’opération  extrêmement  facile,  et  de 
permettre  au  chirurgien  de  diminuer  le  nombre  des  aides;  de  cette 
manière,  on  peut  souvent  exécuter  la  réduction  presque  seul,  ou  avec 
l’aide  des  personnes  étrangères  à  l’art.  Ces  résultats  sont  fort  impor¬ 
tants,  non-seulement  pour  la  réduction  des  luxations  récentes,  mais 
encore  pour  celle  des  luxations  anciennes,  pour  lesquelles,  en  môme 
temps  que  la  douleur  est  supprimée,  on  n’a  pas  besoin  de  dé¬ 
ployer  autant  de  force,  et  par  suite  on  est  moins  exposé  aux  déchiru¬ 
res  musculaires,  aux  fractures...,  etc.  Dans  le  cas  de  fractures,  les 
inhalations  anesthésiques  permettent  également  de  procéder  à  la 
réduction  sans  aucune  douleur  pour  les  malades;  mais  on  comprend 
que  ce  moyen  ne  s’applique  qu’aux  réductions  de  fractures  (jui  pré¬ 
sentent  de  véritables  dinicullés  et  en  particulier  à  celles  qui  rencon¬ 
trent  un  obstacle  dans  la  résistance  des  muscles  voisins  de  l’os  fracturé. 
A  peine  est-il  besoin  de  dire  que  les  chirurgiens  trouveront  encore  un 
au.xiliaire  précieux  dans  les  inhalations  anesthésiques  dans  le  cas  où 
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ils  veulent  procéder  au  redressement  des  membres  portés  dans  une 
flexion  vicieuse,  à  l’extension  brusque  de  certains  muscles  contractu¬ 
rés,  et  généralement  dans  toutes  les  opérations  dans  lesquelles  on  a 
besoin  de  ne  trouver  aucune  résistance  delà  part  du  système  muscu¬ 
laire.  L'opération  si  ingénieuse,  employée  par  Récamier  contre  la 
fissure  à  l’anus,  qui  consiste  à  dilater  brusquement  le  sphincter  anal, 
serait  une  opération  barbare  sans  les  inhalations  anesthésiques;  avec 
elles,  elle  est  d’une  facilité  d’exécution  remarquable. 

Dans  toutes  les  opérations  que  nous  venons  d’examiner  en  dernier 
lieu,  l'anesthésie  doit  être  portée  au  delà  de  la  perte  de  la  sensibilité, 
et,  par  conséquent,  jusqu’au  commencement  de  la  période  d’éthéri¬ 
sation  organique,  afin  de  se  mettre  à  l’abrî  des  mouvements  inconsi¬ 
dérés  que  pourrait  exécuter  le  malade  et  la  résistance  qu'il  pourrait 
offrir  à  l’opérateur. 

2®  Application  des  inhalations  anesthésiques  à  Vart  des  accouche¬ 
ments. 

Si  la  douleur  a  été  généralement  considérée,  dans  la  médecine  opé¬ 
ratoire,  comme  inséparable  de  l’action  de  l’Instrument  tranchant,  à 
plus  forte  raison  a-t-elle  été  regardée  comme  un  phénomène  naturel 
et  nécessaire  dans  les  accouchements,  comme  une  sorte  de. fatalité 
attachée  à  la  nature  humaine  :  Mulier^  payHuries  in  dolore,  suivant  l’ex¬ 
pression  biblique.  Cette  conviction  a  passé  jusque  dans  l’esprit  des 
médecins,  chez  lesquels  le  mot  douleurs  est  devenu,  par  un  vice  de 
langage,  synonyme  des  contractions  expulsives  de  l’accouchement.  Il  y 
eut  donc  un  véritable  sentiment  de  surprise,  lorsque,  au  commence¬ 
ment  de  l’année  1847,  quelques  mois  après  l’introduction  des  anes¬ 
thésiques  dans  la  pratique  chirurgicale.  Simpson,  professeur  d’obsté¬ 
trique  à  l’université  d’Edimbourg,  le  même  qui  devait  plus  tard  atta¬ 
cher  son  nom  à  la  découverte  du  chloroforme,  publia  les  premiers 
faits  d’accouchement  pratiqué  sans  douleurs  et  sans  accident,  au 
moyen  des  inhalations  d’éther.  Quelques  jours  après,  le  professeur 
Paul  Dubois  communiquait  à  l’Académie  de  médecine  les  résultats 
de  ses  expériences  à  cet  égard;  bientôt  suivi  dans  cette  nouvelle  voie 
par  d’autres  médecins  et  accoucheurs  français,  le  professeur  Stolz  (de 
Strasbourg),  Ghailly-llonoré,  Colrat,  Jules  Roux  (de  Toulon),  Ville- 
neuve  (de  Marseille),  Malle,  etc.  Mais  tandis  qu’en  France,  cette  nou¬ 
velle  application  des  anesthésiques,  d'abord  très-favorablement  ac¬ 
cueillie,  n’a  rencontré  plus  tard  qu’un  accueil  médiocrement 
sympathique,  il  n’en  a  pas  été  de  même  en  Angleterre  et  en  Améri¬ 
que,  où  des  travaux  nombreux  ,  publiés  par  les  accoucheurs  les  plus 
renommés,  ont  montré  combien  la  découverte  de  Simpson  avait 
trouvé  de  retentissement  et  d'appui.  Selon  Simpson  même,  le  progrès 
relatif  aux  accouchements  par  les  anaslhésiques  serait  tel  aujour¬ 
d’hui,  que  la  plupart  des  praticiens  anglais  n’hésiteraient  plus  à 
plonger  dans  l'éthérisme  toutes  les  femmes  en  couches  indislincte- 
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ment.  On  verra  plus  loin  quelle  restriction  il  convient  d’apporter  à 
cette  assertion  si  absolue  de  Simpson. 

Il  faut  bien  le  reconnaître,  la  question  de  l’application  des  anesthé¬ 
siques  à  la  pratique  obstétricale  n’est  pas  à  beaucoup  prés  aussi 
simple  que  pour  la  chirurgie  en  général.  Pour  celle-ci,  il  suffît  de 
savoir  si  Taclion  des  anesthésiques  n’est  de  nature  à  susciter  aucun 
danger;  tandis  que,  dans  l’accouchement,  il  ne  faut  pas  perdre  de  vue 
un  grand  nombre  d'actions  musculaires  automatiques  involontaires, 
qui  sont  indispensables  pour  la  terminaison  du  travail  de  l’accouche¬ 
ment,  et  sur  lesquels  l’éther  ou  le  chloroforme  peut  exercer  une  in¬ 
fluence  plus  ou  moins  fâcheuse.  Dans  le  premier  cas,  on  a  affaire  à  un 
individu  dont  la  constitution,  bien  que  parfois  détériorée  par  des  souf¬ 
frances  antérieures,  ne  se  trouve  pas  à  beaucoup  près  dans  les  condi¬ 
tions  spéciales  des  femmes  en  couches.  Il  faut  encore  résoudre  plu¬ 
sieurs  autres  questions,  plus  ou  moins  importantes,  relatives  à  la 
mère  et  à  l'enfant,  au  degré  d’éthérisation,  à  ses  indications...,  etc., 
de  sorte  que  le  problème,  déjà  résolu  pour  la  médecine  opératoire, 
ne  Test  plus  ipso  facto  pour  l’art  des  accouchements. 

Et  d’abord  quelle  est  l’action  des  anesthésiques  sur  l’utérus  et  sur 
les  muscles  abdominaux?  Le  fait  capital,  le  fait  constant  aujourd’hui, 
et  acquis  par  toutes  les  expérimentations,  c’est  que  la  sensibilité  uté¬ 
rine  est  complètement  effacée,  comme  toutes  les  douleurs,  par  l’in¬ 
fluence  des  vapeurs  anesthésiques;  il  en  résulte  donc  la  possibilité  de 
supprimer  toute  impression  douloureuse,  dépendant  de  l’acte  de  l’ac¬ 
couchement  et,  par  suite,  de  faire  rentrer  artificiellement  cette  fonc¬ 
tion  parmi  celles  de  la  vie  organique  dont  l’ètre  vivant  n’a  pas  cons¬ 
cience.  Mais  cette  action  qui  supprime  ainsi  la  sensibilité  ne  peut- 
elle  suspendre  aussi  ta  contractilité  de  l’organe  et  enrayer  le  travail? 
Quantà  l’état  de  contractilité  utérine,  les  opinions  ont  varié  :  Simpson 
et  Paul  Dubois  ont  annoncé  que  les  inhalations  anesthésiques  ne  di¬ 
minuent  en  rien  la  force  et  la  régularité  des  contractions  utérines. 
Ces  deux  accoucheurs  ont  noté  également  la  persistance  des  contrac¬ 
tions  réflexes  et  auxiliaires  des  muscles  abdominaux,  et  Paul  Dubois 
a  signalé  de  plus  l’action  exercée  par  ces  agents  sur  les  muscles  du 
périnée  dont  ils  affaiblissent  la  résistance  naturelle.  Les  expériences 
ultérieures  ont  montré  que  les  résultats  signalés  par  Simpson  et  Paul 
Dubois  étaient  conformes  à  l’observation  d’une  manière  générale.  Les 
femmes  soumises  aux  inhalations  anesthésiques  continuent  à  pré¬ 
senter  des  contractions  utérines  et  abdominales,  quoique  plongées 
dans  le  sommeil  anesthésique,  et  souvent  même  elles  ne  se  réveillent 
qu’après  re.xpulsion  du  fœtus  et  au  bruit  de  ses  vagissements,  Toute¬ 
fois  les  contractions  de  Tutéfus  et  des  muscles  abdominaux  peuvent 
éprouver  en  certaines  circonstances,  sous  rinfluence  des  anesthé¬ 
siques,  de  notables  modifications;  ces  contractions  peuvent  être  affai¬ 
blies,  même  momenlanémenl  suspendues,  dès  que  réthérisation  de 
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vient  très-prolbnde,  dès  qu’elle  est  arrivée  à  la  fin  de  la  première  pé¬ 
riode,  et  au  commencement  delà  seconde  ;  il  encstde  même  lorsque  les 
anesthésiques  sont  employés  de  trop  bonne  heure,  alors  que  les  con¬ 
tractions  du  travail  ne  sont  pas  franchement  établies,  ou  bien  peutr 
être  encore,  lorsque  la  malade  qui  y  est  soumise  présente  une  sus¬ 
ceptibilité  particulière  à  l’action  de  ces  agents.  On  peut  donc  obtenir 
des  effets  très-divers  des  anesthésiques,  suivant  ta  période  de  Taccou- 
chement  à  laquelle  on  en  fait  usage,  et  surtout  suivant  l’intensité  que 
l’on  donne  à  l’élhérisme.  L’anesthésie  est-elle  superricielle  et  bien  mé¬ 
nagée,  les  contractions  utérines  et  celle  des  muscles  abdominaux  per¬ 
sistent  avec  leur  énergie  ordinaire  ;  à  un  degré  plus  avancé,  si  Fé- 
thérisme  atteint  la  période  organique,  les  contractions  utérines 
s’arrêtent,  les  muscles  abdominaux  n’agissent  que  faiblement  comme 
muscles  respira  leurs,  et  le  travail  de  la  parturition  est  suspendu. 
Nous  montrerons  plus  loin  quel  parti  on  peut  tirer,  dans  la  pratique, 
de  la  connaissance  de  ces  effets  physiologiques  divers  des  anesthési¬ 
ques  sur  la  contractilité  utérine. 

Une  seconde  question  à  résoudre  est  celle-ci  :  Quelles  peuvent  être 
les  conséquences  de  l’emploi  des  anesthésiques  pour  la  vie  et  la  santé 
de  la  mère  et  de  l’cnfanl?  Les  premiers  résultats  annoncés  par 
Simpson  et  P.  Dubois,  relativement  à  Finilucnce  de  l’éthérisation  de 
la  mère  sur  la  santé  de  l’enfant  sont  pleinement  confirmés  aujour¬ 
d'hui,  L’élhérisme  de  la  mère  n’a  qu’une  influence  imperceptible  sur 
le  fœtus  :  le  pouls  de  celui-ci  devient  seulement  un  peu  plus  fréquent; 
mais  il  ne  tarde  pas  à  rentrer  dans  son  état  régulier.  Simpson  a 
publié  un  relevé  de  tîiO  accouchements  terminés  avec  le  chloroforme  ; 
140  enfants  sont  nés  vivants;  un  seul  était  mort,  mais  il  était  pu- 
Iriflé  ;  un  autre  a  succombé  dans  les  premiers  jours  de  l’accouche¬ 
ment  {c’était  un  sujet  cyanosé).  Aucun  n’a  été  atteint  d’éclampsie. 
De  môme,  dans  le  relevé  de  Murphy,  qui  comprend  SiO  accouche¬ 
ments  naturels  terminés  avec  les  anesthésiques  (360  avec  Félher  et 
180  avec  le  chloroforme),  il  n’y  a  pas  un  seul  enfant  mort-né,  Qu  an 
à  l’influence  des  anesthésiques  sur  la  santé  et  la  vie  des  femmes  en 
couches,  rien  n’est  venu  confirmer  les  craintes  que  l’on  avait  conçues 
relativement  à  l’influence  aggravante  des  anesthésiques;  l’emploi  de 
ces  agents  ne  paraît  pas  avoir  été  moins  favorable  chez  elles  que  chez 
leurs  enfants,  tant  sous  le  rapport  des  accidents  immédiats  que  sous 
celui  des  accidents  consécutifs.  Sur  1,519  femmes  en  couches  sou¬ 
mises  par  Simpson  4  l’influence  de  l’éther  ou  du  chloroforme,  aucune 
n'a  subi  d’accidents  fâcheux  imputables  4  cet  agent,  Murphy,  pour 
619  accouchements,  ne  compte  aucun  décès  maternel  sur  340  accou¬ 
chements  naturels  ;  pas  un  décès  sur  37  cas  d’application  de  forceps; 
un  seul  décès  sur  27  cas  de  version,  et  2  décès  seulement  sur  20  cas 
de  perforation  du  crâne.  Ajoutons  que,  malgré  l’emploi  très-large  et 
presque  général,  souvent  même  abusif,  qui  en  a  été  fait  par  plusieurs 
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accoucheurs,  tant  en  Angleterre  c[u*cn  Amérique,  il  n’existe  pas  dans 
les  annales  de  l’art  un  seul  cas  de  mort  survenue  par  l’éthérisalioii 
chez  une  femme  en  travail;  il  n’existe  môme  pas  de  fait  dans  lequel 
les  inhalations  anesthésiques  aient  donné  un  instant  de  crainte  sur  le 
sort  des  femmes  qui  y  étaient  soumises. 

Les  accidents  consécutifs  n’ont  pas  été  plus  communs  que  les  acci¬ 
dents  immédiats,  chez  les  femmes  en  couches,  à  la  suite  des  accouche¬ 
ments  terminés  avec  les  anesthésiques.  La  plupart  desauleurs  qui  en  ont 
fait  usage  dépeignent  les  femmes  accouchées  à  l’aide  du  chloroforme 
comme  exemples  de  cette  lassitude  et  de  ce  frisson  qui  suivent  si  fré¬ 
quemment  l’accouchement  ordinaire.  Le  sommeil  anesthésique  est 
m&me  suivi  assez  souvent  d'un  sommeil  naturel  d’une  à  deux  heures. 
Les  suites  de  couches  ne  reçoivent  non  plus  aucune  modificalion  fâ¬ 
cheuse;  la  convalescence  est  plus  courte,  les  complications  plus  rares 
et  moins  graves  dans  la  généralité  des  cas.  Tout  en  n’acceptant  qu’a¬ 
vec  réserve  les  résultats  si  favorables  annoncés  par  les  partisans  dos 
anesthésiques,  il  est  impossible  de  ne  pas  reconnaître  que  réconomic 
delà  femme  ne  paraît  pas  subir  d’influence  désavantageuse  de  la  part 
de  ces  agents,  et  nous  ne  sommes  pas  éloignés  d'accorder  que  dans 
certains  cas  leur  influence  peut  être  bienfaisante ,  tant  sous  le  rap¬ 
port  de  l’acte  même  de  l’accouchement,  que  sous  le  rapport  de  ses 
miles. 

De  ce  que  les  considérations  précédentes  tendent  à  démontrer, 
d'une  manière  générale,  la  possibilité  et  rinnocuité  de  l’emploi  des 
nhalaüons  d’éther  ou  de  chloroforme  dans  les  accouchements, 
’aut-il  en  conclure,  avec  Simpson  et  avec  un  grand  nombre  d’accou- 
clicurs  de  la  Grande-Bretagne  et  de  l’Amérique  du  Nord,  que  ces  inha¬ 
lations  doivent  être  employées  dans  tous  les  cas?  L’argumentation  de 
Simpson  est  assez  spécieuse  :  D’une  part,  les  douleurs  de  raccouche- 
ment,  dit-il,  sont  excessives  ou  tout  au  moins  égales  à  celles  qui 
iccompagnent  la  plupart  des  opérations  chirurgicales  ;  à  ce  titre, 
comment  refuser  aux  femmes  en  couches  le  bienfait  des  anesthési¬ 
ques  qu’on  octroie  aux  individus  qui  doivent  subir  une  opération  san¬ 
glante?  D’autre  part,  simpson  et  scs  imitateurs  rapportent  des  cen¬ 
taines  de  faits  dans  lesquels  l’anesthésie  a  été  provoquée  avec  succès, 
indifféremment  dans  raccouchemcnt  naturel  et  dans  raccouchcmcnt 
laborieux. 

De  graves  objections  se  sont  produites  devant  cette  généralisation 
hardie  de  l’anesthésie  dans  la  pratique  obstétricale.  Laissons  de  côté 
les  olijections  morales  et  religieuses,  qui  ont  trouvé  plus  d’écho  en 
Angleterre  que  parmi  nous.  Mais  il  est  d’autres  objections  mieux  fon¬ 
dées  :  lorsque  l’accouchement  est  naturel,  qu’il  a  lieu  chez  une  femme 
bien  portante  et  bien  conformée,  le  travail  s’opère  ordinairement  sans 
grande  difficulté  ;  après  quelques  heures  de  douleurs  assez  vives,  il 
fcst  vrai,  mais  intermittentes  et  en  somme  supportables,  le  fœtus  est 
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expulsé  et  tout  rentre  dans  l’ordre.  Où  est  donc  ici  la  nécessité  de 
radministration  des  anesthésiques  ?  N*est-ee  pas  s'exposer  ù  faire 
courir  aux  lemmcs  en  couches  des  accidents  qui  peuvent  dépendre  des 
anesthésiques  eiix-mômes,  accidents  qui,  pour  être  très-rares,  ii’en 
doivent  pas  moins  être  mis  en  ligne  de  compte?  Cette  opinion,  qui 
réunit  en  sa  laveur  le  plus  grand  nombre  des  accoucheurs  de  la 
France  et  de  l’Allemagne,  a  trouvé  de  l’écho  même  en  Angleterre,  où 
elle  a  été  formulée  principalement  par  un  des  accoucheurs  les  plus 
estimés  do  ce  pays,  Montgomery  :  u  Est-il  prudent,  dit-il,  d'intervenir 
dans  tout  accouchement  naturel  indistinctement,  quelque  normal  et 
favorable  que  soit  l'aspect  sous  lequel  il  se  présente,  quelque  rapides 
que  soient  scs  progrès,  et  cela  pour  débarrasser  la  malade  d’une  partie 
de  ses  douleurs,  si  modérées  qu’elles  soient,  ou  pour  satisfaire  aux 
sollicitations  des  timides,  aux  demandes  des  impatientes,  aux  caprices 
des  fantasques?  Est-il  prudent  d’administrer,  en  toute  occasion,  une 
drogue  subtile,  d’un  effet  instantané,  d’une  action  puissante  et  dange¬ 
reuse,  dont  l’administration  faite  largement  a  été  fréquemment  suivie 
de  résultats  malheureux  et  funestes?  » 

Tout  en  applaudissant  ù  la  sagesse  des  réflexions  qui  précèdent, 
tout  en  soutenant  cette  opinion  que,  tant  que  les  douleurs  liées  à 
l'exercice  de  la  parturition  sont  modérées,  supportables  et  efficaces, 
il  n’y  a  pas  d’indication  décidée  pour  l’administration  des  anesthési¬ 
ques,  et  que,  par  conséquent,  le  mieux  est  de  s’abstenir,  de  ne  pas 
contrarier  le  procédé  de  la  nature,  nous  devons  ajouter,  pour  rendre 
hommage  à  la  vérité,  que  des  expériences  ultérieures,  faites  par 
Houzelot  et  répétées  ensuite  à  l’hôpital  de  la  Maternité,  par  un  obser¬ 
vateur  dont  tout  le  monde  a  connu  le  savoir  et  la  prudence,  Eanyau, 
n’onl  pas  confirmé  les  prévisions  fâcheuses  qu’une  pareille  pratique 
avait  fait  naître  dans  beaucoup  d’esprîts.  Quinze  femmes  en  tra\'ail 
ont  été  soumises  par  Danyau  à  l’inhalation  d«  chloroforme.  Deux 
fois  seulement  il  y  eut  recours  avec  avantage  marqué  dans  le  cours  de 
la  période  de  dilatation,  pendant  vingt-cinq  ou  trente  minutes  seule¬ 
ment.  Chez  toutes  les  autres  femmes,  quand  l'Inhalation  fut  commen¬ 
cée,  le  travail  était  avancé,  la  dilatation  était  presque  complète  ou  com¬ 
plète,  si  môme  rorîlice  n’était  franchi,  et  à  une  seule  exception  près, 
elle  fut  continuée  jusqu'à  la  terminaison  de  l’accouchement,  sans  dé¬ 
passer  autant  que  possible  la  dose  nécessaire  pour  produire  l’atténua- 
lion  de  la  douleur  seulement.  <f  Pendant  rinhalation,  dit  Danyau,  je 
n’ai  pas  cessé  un  instant  de  porter  mon  attention  sur  l’étal  général, 
sur  le  pouls,  le  cœur,  la  respiration.  Les  femmes,  souvent  très-agi¬ 
tées  auparavant,  restaient  calmes,  les  yeux  enlr'ouvcrts  et  noyés 
dans  une  demi-ivresse,  ou  fermés,  et  elles  semblaient  alors  plongées  j 
dans  un  demi-sommeil  que  ne  dissipait  pas  complètement  le  retour  1 
des  contractions.  Le  pouls  était  généralement  peu  modifié  dans  sa 
force  et  dans  sa  fréquence.  Quant  aux  contractions  utérines ,  ellc^î 
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n’étaient  pas  géncralcirient  modifiées.  Dans  un  seul  cas,  elles  devin¬ 
rent  moins  fortes  et  moins  fréquentes;  dans  un  autre,  le  ralentis¬ 
sement  manifeste  du  travail  me  fît  renoncer  immédiatement  à  la 
chloroformisation.  Yiiigt  minutes  après,  raccouchement  était  heu¬ 
reusement  terminé.  Le  calme  était  en  général  obtenu  par  de  faibles 
doses  de  chloroforme.  Sans  que  ces  doses  fussent  dépassées,  nous 
avons  vu  quelques  femmes  qui,  sans  perte  de  connaissance  et  tout  eu 
conservant  le  pouvoir  de  répondre  à  mes  questions,  offraient  une 
demi-résolution  ou  même  une  résolution  presque  complète  des  mem¬ 
bres,  remplacée,  dès  que  l’utérus  entrait  en  contraction,  par  des 
mouvements  réflexes  d’une  énergie  considérable...  Après  l’accouche¬ 
ment,  les  femmes  assuraient  avoir  peu  ou  point  souffert,  et  se  mon¬ 
traient  heureuses  et  reconnaissantes...  Dans  aucun  cas,  la  rétraclilité 
de  rutérus  n’a  fait  défaut,  soit  avant,  soit  après  la  délivrance;  il  n’y 
a  eu  d’hémorrhagie  dans  aucun  cas.  Les  suites  de  couches  ont  été 
parfaitement  normales.  Du  côté  des  enfants,  au  moment  de  l’accou¬ 
chement,  rien  de  particulier  à  noter.  Je  n’ai  rien  vu  chez  eux  qui 
ressemblât  à  de  l’asphyxie,  et  leur  santé  ne  m'a  point  paru  avoir 
été  influencée  par  le  chloroforme.  » 

Nous  avons  cru  devoir  emprunter  â  Danyau  la  relation  textuelle  des 
résultats  qu’il  a  obtenus,  ne  fùt-ce  que  pour  montrer  que,  dans  l’état 
actuel  de  la  question,  un  médecin  ne  serait  ni  imprudent  ni  coupable 
en  cédant  aux  exigences  d’une  malade  qui  réclamerait  absolument 
l’emploi  des  anesthésiques  pour  un  accouchement  naturel,  Mais  si,  en 
règle  générale,  il  vaut  mieux  abandonner  cette  fonction  naturelle  à 
eîle-môme  dans  les  cas  de  ce  genre,  en  doil-il  être  ainsi  lorsque  Tac- 
couchement,  sans  cesser  d'èlre  naturel,  donne  lieu  à  un  travail  trop 
douloureux?  On  sait  que  la  prolongation  du  travail,  la  trop  grande 
vivacité  des  douleurs  peuvent  donner  aux  suites  d’un  accouchement 
naturel  une  gravité  anormale.  Les  hommes  les  plus  réservés  relative¬ 
ment  à  l’emploi  des  anesthésiques,  Montgomery,  Murphy,  Chailly- 
llonoré,  et  plus  tard  Danyau,  ont  reconnu  leur  valeur  et  leur  utilité 
dans  le  cas  de  douleurs  très-vives  et  excessives,  dans  le  cas  de  dou¬ 
leurs  nerveuses  venant  s’ajouter  aux  douleurs  ordinaires  du  travail. 

«  Le  chloroforme,  à  dose  atténuante,  dit  Danyau,  peut  être  utilement 
employé  non-seulement  dans  les  accouchements  naturels  qui  se  dis¬ 
tinguent  par  le  caractère  vraiment  pathologique  des  contractions 
utérines,  mais  encore  dans  ceux  où  l’acuité  des  douleurs  et  la  lon¬ 
gueur  du  travail  font  vivement  désirer  à  la  femme  un  soulagement 
qu’on  ne  peut  attendre  des  moyens  ordinaires.  i>  Dans  tous  ces  cas,  les 
inhalations  anesthésiques  produisent  le  changement  le  plus  salutaire, 
rétablissent  l’action  propre  de  l'utérus,  et  conduisent  le  travail  à.  une 
heureuse  conclusion. 

La  période  dans  laquelle  il  faut  alors  donner  le  chloroforme  est  la 
seconde  période  de  la  dilatation,  la  plus  pénible  sans  aucun  doute 
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pour  les  a<;coucli(5es.  Une  fois  Tutérus  franchi,  la  douleur  csl  moins 
énervante  et  mieux  supportée.  Les  femmes,  qui  espèrent  une  pro¬ 
chaine  défivrance,  reprennent  courage,  et  ont  moins  besoin  du  chloro¬ 
forme.  Le  plus  grand  eilet  peut-être  de  racconcbcment  au  chloro¬ 
forme  est  l’espérance  qu’ont  les  femmes  de  ne  pas  soulfrîr  ou  leur 
croyance  que,  sans  le  chloroforme,  elles  auraient  sonlfert  bien  da¬ 
vantage.  Cette  espérance,  qui  a  fait  la  vogue  du  chloroforme  dans 
la  clientèle  riche,  se  réduit  dans  la  réalité  ü.  bien  peu  de  chose.  On 
peut  môme  dire  que,  bien  souvent,  les  accoucheurs  n’ont  pratiqué 
qu’un  semblant  d'aneslbésie. 

C'est  surtout  dans  les  accouchements  laborieux,  qui  ne  peuvent  sc 
terminer  sans  rinlervenlion  de  l'art,  principalement  dans  ceux  qui 
réclament  des  opérations  manuelles  cl  instrumentales,  source  nou¬ 
velle  de  douleurs,  ([ue  les  inhalations  anesthesiques  trouvent  nalurelte- 
ment  leur  place,  et  que  leur  emploi  a  été  sanctionné  par  presque  tous 
tes  hommes  compétents.  Qu’une  cause  naturelle  ou  physiologique 
entraîne  des  douleurs  trop  vives,  que  ce  soit  une  présentation  peu 
favorable  du  fœtus,  la  rigidité  du  col  ou  des  parties  molles,  rétroilesse 
de  rexcavalion,  etc.,  toute  hésitation  doit  disparaître,  et  les  anesthé¬ 
siques  deviennent  un  auxiliaire  très-puissant  des  moyens  ordinaires 
mis  en  usage  dans  cette  circonstance.  Il  va  sans  dire  que  lorsque 
rutérus  est  dans  l'inertie,  lorsque  les  contractions  sont  lentes  et 
faibles,  la  contre-indication  est  absolue  pour  les  anestbésiques.  Aussi 
voit- on  avec  étonnement  un  accoucheur  irlandais,  Bcatty,  recom¬ 
mander  le  chloroforme  dans  les  cas  de  ce  genre.  Il  est  vrai  qu'il  com¬ 
mence  par  l’administration  du  seigle  ergoté  à  l'intérieur,  et  qu’il 
attend  que  les  contractions  soient  pleinement  établies,  pour  sou¬ 
mettre  les  malades  aux  inhalations  anesthésiques.  Mais  comment 
peut-on  être  sûr  que  l’inertie  ne  se  présentera  pas? 

Dans  les  opérations  obstétricales,  soustraire  les  femmes  h  la  dou¬ 
leur  est  une  chose  d’une  nécessité  au  moins  aussi  impérieuse  que 
dans  les  opérations  chirurgicales.  Aussi  l’emploi  des  anesthésiques 
a-t-il  été  peu  contesté  dans  ces  opérations,  même  par  ceux  qui  se  sont 
montrés  le  moins  favorables  h  leur  introduction  dans  la  pratique 
obstétricale.  Dans  le  cas  de  délivrance  instrumentale,  de  version, 
d’extraction  artificielle  du  placenta,  et  «  fortiori  dans  les  opérations 
sanglantes,  telles  que  l’opération  césarienne,  on  trouverait  aujour¬ 
d’hui  bien  peu  d’accoucheurs  qui  se  refusassent  h  l’emploi  des  anes¬ 
thésiques.  Quelques-uns  cependant  ont  émis  des  doutes  sur  leur  utilité 
dans  le  cas  d’application  du  forceps,  surtout  du  céphalotribc,  dans  la 
crainte  que  l’insensibilité  de  la  femme  exposiU  le  cliirurgicn  à  pincer 
ou  à  déchirer  les  parties  molles  avec  l’instrument,  sans  en  être  averti 
par  la  douleur,  .Mais  l’objection  est  plus  spécieuse  que  solide  :  lorsque 
les  règles  convenables  poni'  riiitroduclion  et  la  sortie  du  forceps  sont 
observées,  l’anesthésie  n’augmentc  pas  les  risques  attachés  à  l'opé- 
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ration  :  ce  serait  se  priver  d'une  ressource  bien  importante  que  do 
renoncer  au  bienfait  de  l'éthérisation,  dans  le  cas  où  l'action  des  va¬ 
peurs  stupéfiantes  ajoute  précisément,  A  l’avantage  de  supprimer  la 
douleur,  celui  de  rendre  l’opération  plus  facile. 

A  quel  degré  faut- il  porter  l’éthérisation  dans  la  pratique  obstétri¬ 
cale?  Par  ce  que  nous  avons  dit  plus  haut  relativement  aux  effets 
physiologiques  des  inhalations  sur  les  contractions  de  Tutérus  et  des 
muscles  abdominaux,  il  est  facile  de  comprendre  que  l’éthérisation 
doit  être  poussée  à  des  degrés  divers,  suivant  le  but  que  l’on  se  propose. 
S’agit-il  de  pratiquer  une  opération  obstétricale,  Fanes Ihésie  doit  être 
évidemment  portée  bien  plus  loin  que  dans  le  cas  où  l’on  se  propose 
de  calmer  les  souffrances.  Dans  le  premier  cas,  il  faut  arriver  A  déter¬ 
miner  une  torpeur  temporaire  de  l’organe,  c’est-à-dire  atteindre  la 
période  chirurfjicüîe.  Dans  la  version  principalement,  les  conlractîons 
utérines  doivent  avoir  été  préalablement  suspendues,  ou  du  moins 
très- affaiblies  par  les  ancslhésiques,  afin  que  la  mananivre  opératoire 
s'accomplisse  sans  difficulté.  Les  accoucheurs  anglais,  qui  en  font  un 
si  grand  usage,  s’arrangent  de  manière  à  ne  jamais  priver,  dans  les 
cas  ordinaires,  les  malades  de  leur  raison  et  de  leur  conscience.  C’est 
ce  qui  explique  comment  ils  ont  pu  prolonger  raneslliôsie  ilans 
certains  cas,  pendant  quatre,  cinq,  six  heures  et  jdus;  comment 
Simpson  a  pu  faire  inhaler  A  ses  malades,  pendant  plusieurs  heures, 
une  once  de  chloroforme  par  heure,  môme  six  onces  de  chlorofunnc 
en  deux  heures. 

Simpson,  qui  le  premier  a  tracé  les  règles  de  l'cthérisation  obsté¬ 
tricale,  recommande  l’emploi  des  inhalations  brusques  pour  jeter  de 
plein  trait  les  femmes  dans  i’iiisensibililé,  et  pour  éviter  ainsi  l’agi¬ 
tation.  Pour  cela,  il  verse,  dans  un  mouchoir  plié  en  forme  de 
cône,  une  forte  dose  de  chloroforme,  ce  qu'il  appelle  «  fuU  dose.  Le 
premier  effet  anesthésique  obtenu,  il  se  borne  à  un  petit  nombre 
d’inhalations  A  chaque  retour  de  la  conlraclion  utérine,  ou  un  peu 
auparavant.  Il  rend  ensuite  l’insensibilité  d’autant  plus  profonde, 
que  la  tôle  s’approche  davantage  du  périnée  ou  de  la  vulve.  Do  cette 
manière,  dit-il,  on  peut  entretenir  longlemps  l’insensibilité  sans 
aucun  danger  pour  la  femme.  Sauf  ce  premier  temps  d’éthérisalion 
brusque  recommandé  par  Simpson,  qui  ne  nous  paraît  nullement 
conforme  au  principe  que  nous  avons  déduit  de  rexpériencc  de  ce 
professeur  et  des  accouclieurs  ses  compatriotes  {celui  de  ne  pas  pous¬ 
ser  rélliéiisalion  jusqu’à  la  perte  de  connaissance),  et  auquel  il  semble 
prudent  de  substituer  l'éthérisalion  graduée,  les  préceptes  posés  par 
le  professeur  d’Édimbourg  peuvent  être  adoptés  sans  difficulté  dans 
la  pratique  obstétricale,  mais  en  réduisant  encore  la  quantité  île 
chloroforme  dépensée  dans  l’ctliérisation  A  des  proportions  moins 
considérables  (lî  à  G  grammes  parheure,  comme  l’a  lait  Murphy  ;  30  gr. 
au  plus,  comme  l’a  fait  Denham  dans  certains  cas  excep lioniiels}. 
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Une  observation  récente  du  docteur  Zweifel  est  de  nature  à  attirer 
notre  attention  sur  l’état  de  Tenfant  qui  vient  au  monde  dans  raccou- 
chement  au  chlorolbrine.  Le  professeur  Hoppe-Seyler  a  retrouvé  du  | 
chloroforme  dans  l’urine  d'un  nouveau-né  dont  la  mère  avait  été  sou¬ 
lagée  par  cet  agent.  Il  en  a  constaté  également  la  présence  dans  le 
placenta  d’une  femme  qui  avait  été  soumise  aux  inhalations  pendant 
un  quart  d’heure  {^lisvue  merf.-cAîV.  de  Vienne,  2*  livraison  1874,  et 
Bulletin  de  thérapeutique,  1875,  t.  II,  p.  89). 

Eclampsie  des  femmes  en  couches.  On  connaît  maintenant  un  certain 
nombre  de  cas  dans  lesquels  le  chloroforme  a  rendu  d’incontestables 
services.  En  y  revenant  é  plusieurs  reprises,  en  le  maniant  avec  pru¬ 
dence,  on  a  vu  des  attaques  violentes  se  suspendre  complètement  et 
les  malades  entrer  immédiatement  en  convalescence. 

3*  Application  à  la  thérapeutique  médico-chirurqicale.  Jusqu’ici  nous 
avons  vu  les  inhalations  anesthésiques  employées  surtout  comme 
moyen  préventif,  dans  le  but  de  soustraire  les  malades  à  la  douleur 
attachée  d’une  manière  nécessaire  à  raccomplisscment  d’un  acte  or¬ 
ganique  ou  à  la  perpétration  d’une  opération,  ou  simplement  dans  le 
but  de  produire  une  immobilité  plus  ou  moins  complète  du  système 
musculaire,  destinée  à  faciliter  certaines  manœuvres  opératoires.  11 
était  naturel  de  penser  qu’en  portant  les  inhalations  anesthésiques 

dans  le  domaine  de  la  thérapeutique  proprement  dite,  en  les  destinant 
■ 

surtout  à  remplir  les  deux  grandes  indications  principales  qu’elles 
remplissent  à  un  si  haut  degré  comme  moyen  préventif,  il  était  na¬ 
turel,  disons-nous,  de  penser  que  l’on  pourrait  obtenir  de  véritables 
succès  dans  les  circonstances  où  d’autres  agents  auraient  échoué,  et 
cela  en  vertu  de  la  puissance  inconslestablc  que  possèdent  les  agents 
anesthésiques.  En  dehors  de  la  médecine  opératoire  et  de  l’obstctri- 
que,  la  douleur  n’est-elle  pas  le  triste  apanage  d’un  grand  nombre  de 
maladies,  qu’elle  forme  souvent  tout  entière  ou  dont  elle  constitue  i 
seulement  un  élément  plus  ou  moins  important?  N'esiste-t-il  pas  un 
groupe  considérable  d’affections  spasmodiques  et  convulsives  dans 
lesquelles  le  trouble  du  système  musculaire  est  le  seul  phénomène 
appréciable,  celui  au  delà  duquel  l’obser^^alion  ne  trouve  rien?  C’est 
dans  ces  deux  grandes. conditions  principales  que  les  médecins  ont  eu 
recours  d’abord  aux  inhalations  d’éther  et  de  chloroforme;  puis,  le 
succès  les  enhardissant,  ils  en  sont  arrivés  à  tes  employer  dans  les  af¬ 
fections  varices  du  système  nerveux  et  de  ses  dépendances,  ou  même 
dans  les  cas  où  les  facultés  intellectuelles  étaient  seules  affectées. 

Jetons  maintenant  un  coup  d’œil  rapide  sur  ces  diverses  appli¬ 
cations.  Ici  les  faits  sont  souvent  peu  noinbreu.v,  et,  par  conséquent,  : 
le  contrôle  est  dilTiciie.  Nous  nous  efforcerons  néanmoins  de  les  ap¬ 
précier  à  leur  juste  valeur,  en  les  suivant  dans  les  trois  groupes  prin¬ 
cipaux  d’indications  que  nous  avons  implicitement  reconnus,  les 
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troubles  de  la  sensibilité,  les  troubles  de  la  motilité  et  les  troubles  de 
l'intelligence. 

NléTralelefl.  Viticéralçlei.  Il  est  un  groupe  d’affections  dans  les¬ 
quelles  la  douleur  est  le  seul  et  unique  phénomène  de  la  maladie  ;  ce 
sont  les  névralgies.  Qu’elles  occupent  les  nerfs  extérieurs,  constituant 
iinsi  les  névrahjm  proprement  dites,  ou  qu’elles  soient  fixées  dans  les 
plexus  nerveux  des  organes  de  la  vie  de  nutrition  {vhcét'algie&)^  findt- 
îation  de  calmer  la  douleur  est  si  précise  et  si  urgente,  que  l’emploi 
3es  inhalations  anesthésiques  dans  ces  maladies  dut  suivre  de  bien  près 
leur  introduction  dans  la  Ihérapeulique.  Honoré  fut  des  premiers  à  si- 
jnaler  les  bons  effets  qu’il  avait  obtenus  des  inhalations  étbérées  pour 
an  cas  de  névralgie  faciale  très-intense  et  jusqu’alors  rebelle  à  tous 
les  moyens.  Bientôt  après,  plusieurs  autres  médecins,  J.  Roux,  Malle, 
Sibson,  Semple,  Broxholm,  et  surtout  Barrier,  de  Lyon,  firent  con¬ 
naître  les  résultats  qu’ils  avaient  obtenus  des  inhalations  anesthésiques 
iontre  des  affections  névralgiques.  Ce  dernier  a  tracé  la  conduite  à 
suivre  dans  les  cas  de  ce  genre.  Il  conseille  de  choisir  le  moment  de 

la  douleur  nerveuse  pour  faire  inbalerle chloroforme  et  de  se  contenter 

« 

ie produire  un  demi-sommeil.  On  peut,  du  reste,  exercer  sans  incon¬ 
vénient  une  action  plus  profonde  chez  les  individus  dont  les  accès 
aévralgiques  sont  très-intenses  et  qui  ne  présentent  aucune  des 
contre-indications  que  nous  avons  précisées  plus  haut.  11  va  sans  dire 
que  les  résultats  obtenus  seront  plus  ou  moins  durables,  suivant  les 
conditions  dans  lesquelles  on  se  trouvera  placé,  et  que,  sous  peine  de 
a’obtenir  qu'un  soulagement  momentané,  on  devra  prendre  en  grande 
considération  la  cause  de  ces  affections,  leur  forme  périodique,  leur 
caractère  idiopathique  et  symptomatique,  etc. 

Dans  les  viscéralgies  proprement  dites,  les  inhalations  anesthésiques 
u’ontpas  donné  des  résultats  moins  satisfaisants.  C’est  surtout  covi Ire 
les  névroses  douloureuses  des  organes  abdominaux  qu’on  en  a  fait 
usage  le  plus  souvent.  Ainsi  Duméril  a  cité  un  cas  remarquable  de 
guérison  d’une  gastralgie  par  les  inhalations  de  chloroforme.  Ameuille 
a  rapporté  quelques  faits  suivis  de  succès  dans  la  colique  nerveuse. 
M.  Bouvier  a  signalé  les  bons  effets  obtenus  de  l’éthérisalioii  pour 
calmer  les  douleurs  de  la  colique  saturnine.  M.  le  professeur  Bouisson 
a  obtenu  la  prompte  cessation  des  douleurs  d’une  colique  néphrétique 
en  faisant  inhaler  au  malade  de  la  vapeur  d’éther  ;  et,  suivant  Loiilcs 
probabilités,  la  colique  hépatique  serait  aussi  promptement  calmée 
par  le  même  moyen.  Un  médecin  anglais,  Henri  Bennet,  a  montré  de 
son  côté  le  parti  que  l’on  pouvait  tirer  des  inhalations  anesthésiques 
pour  soulager  les  douleurs  qui  accompaguont  diverses  maladies  de 
l’utérus  et  en  particulier  la  dysménorrhée.  Enfin  la  science  possède 
quelques  faits  qui  tendent  à  prouver  que  l’angine  de  poitrine,  cette 
maladie  si  cruelle,  a  pu  être  amendée  par  les  inhalations  de  chloro- 
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forme.  Aubi'un  a  cité  un  cas  danslcquel,  en  employant  ces  inhalations^ 
il  est  parvenu  à  mettre  plus  de  huit  jours  dintervalle  entre  des  accès 
qui  se  renouvelaient  au[iaravant  plusieurs  fois  dans  les  vingt-quatre 
heures;  et  M.  Carrière,  de  Strasbourg,  a  fait  connaître  un  cas  ana¬ 
logue  et  plus  satisfaisant  encore,  puisqu’un  succès  complet  a  cou¬ 
ronné  l'emploi  des  inhalations  anesthésiques. 

Probablement  aussi  c’est  à  l’inlhience  exercée  par  elles  sur  la  sen¬ 
sibilité  de  la  muqueuse  des  voies  respiratoires  qu’il  faut  rapporter  les 
résultats  remarquables  obtenus  en  Allemagne,  et  particulièrement 
par  Varentrap,  avec  les  inhalations  anesthésiques  dans  le  traitement 
de  la  pneumonie.  Nous  tenons  de  Aran,  qui  a  répété  les  expériences 
de  ce  médecin  allemand,  que,  dans  des  cas  légers,  des  inhalations  de 
30  à  40  gouttes  de  chloroforme,  faites  trois  fois  par  jour,  ont  consi - 
déraljlement  soulagé  ces  malades  et  ont  paru  favoriser  la  résolution 
de  la  phlegmasie  pulmonaire.  Dans  des  cas  très-graves,  où  cette 
médication  employée  seule  eût  été  probablement  insuftisante,  les 
malades  ont  toujours  accepté  avec  plaisir  les  inhalations  comme 
moyen  de  calmer  la  toux  et  même  de  provoquer  le  sommeil. 

Ainsi  donc,  comme  moyen  d’éteindre  la  douleur,  les  inhalations 
anesthésiques  possèdent  une  efficacité  incontestable,  efficacité  que 
pouvait  faire  prévoir  d’ailleurs  l’action  si  remarquable  de  ces  agents 
sur  la  sensibilité  ;  et  môme  sous  ce  rapport  peut-on  les  considérer 
comme  supérieurs  aux  narcotiques.  Mais,  lorsqu’on  a  voulu  mettre  à 
profit  l’action  secondaire  de  ces  agents  sur  la  motilité  pour  les  faire 
servir  à  calmer  les  troubles  du  système  nerveux,  pour  les  appliquer  au 
traitement  des  affections  spasmodiques  ou  convulsives ,  l’analogie 
n’était  plus  aussi  complète:  aussi  les  résultats  ont-ils  été  divers,  lanLùt 


très-favorables  et  dénotant  d’une  manière  non  douteuse  une  influence 
curative,  tantôt,  et  le  plus  souvent,  nuis  ou  à  peu  près  nuis,  tantôt 
enfin  défavorables  et  indiquant  une  aggravation  marquée  dans  les 
accidents.  11  est  bien  difficile  de  dire  i  quoi  liennent  ces  dilférences  ; 
il  est  bien  difficile  de  s’expliquer  comment  deux  cas  en  apparence 
identiques  de  la  meme  affeclion  éprouvent,  sous  l’influence  des  inha¬ 
lations  anesthésiques,  l’un  une  modification  heureuse,  raiilre  une 
modification  nulle  ou  défavorable.  Cela  tient  sans  doute  à  quelque 
particularité  inhérente  à,  ces  divers  cas,  et  dont  la  clef  nou.s  échappe. 
Néanmoins,  et  malgré  la  variabilité  des  faits  obtenus,  malgré  les  ré¬ 
sulta  Ls  en  appat  ence  contradictoires  qu’ont  donnés  ces  applications  de 
la  méthode  anesthésique  générale,  il  est  bon  que  le  praticien  les 
connaisse,  pour  y  avoir  recours  dans  les  cas  extrêmes  où  les  autres 
moyens  ont  échoué  ;  et  cela  est  d’autant  pins  important  que  plusieurs 
de  ces  applicalions  ont  trait  à  des  maladies  contre  lesquelles  la  théra¬ 
peutique  est  encore  bien  peu  sûre  cl  bien  peu  efficace. 


AffectioDs  conTulttiioB.  Quatre  afreclions  convulsives  ont  fait  prîn- 
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cipalement  l’objet  des  recliercbes  auxquelles  nous  faisons  allusion  : 
rbyslérie,  répilepsie,  réclampsie,  le  tétanos. 

Hjstvrie.  L’hystérie  a  donné,  sous  l’influence  des  inhalations  anes¬ 
thésiques,  des  résultats,  non-seulement  des  plus  variables  quant  aux 
premiers  elfets  produits,  mais  encore  presque  constamment  défavo¬ 
rables  quant  à  la  curation  de  la  maladie.  Chez  un  petit  nombre  de 
malades,  le  sommeil  a  été  déterminé  assezf  acilement;  mais  le  nombre 
est  bien  plus  grand  de  celles  chez  lesquelles  les  inhalations  ont  provo¬ 
qué  de  terribles  accès  ou  ont  été  suivies  d’un  aflaisseiuent  profond  du 
système  nerveux. 

ftpilepiie.  Dans  l'épilepsie,  les  inhalations  anesthésiques  ont  donné 
des  résultats  peut-être  moins  satisfaisants  encore  que  dans  riiystérie. 
Des  expérimentations  nombreuses  ont  été  tentées,  dans  cette  cruelle 
maladie,  par  Kronscr  et  Iliedl,  en  Allemagne,  Moreau,  Lemaître  de 
Rabodange  et  Rec,  de  Montpellier.  Or,  si  l'on  en  excepte  Riedl  et  Le¬ 
maître,  tous  les  autres  ont  été  unanimes  pour  reconnaître  qu’il  n’y 
avait  aucun  fond  à  faire  sur  ce  moyen,  dont  les  effets,  souvent  nuis, 
étaient  d’autres  fois  défavorables,  en  ce  sens  que  ratlaque  d’épilepsie 
était  quelquefois  provoquée  directement  par  les  inhalations;  et  quant 
au-x  deux  médecins  que  nous  avons  cités  plus  haut,  M.  Lemaître  est  le 
seul  qui  ail  signalé  une  guérison  complète. 


Éclampsie.  Dans  l’éclampsie,  au  contraire,  les  inhalations  anesthé¬ 
siques,  sans  avoir  eu  des  eifets  constamment  favorables,  ont  paru 
cependant  plus  efficaces  que  dans  les  deux  affections  précédentes, 
surtout  quand  on  a  eu  la  précaution  d’en  faire  précéder  l’emploi  par 
des  émissions  sanguines  assez  larges.  Non-sculemenl  on  a  obtenu,  à 
l’aide  de  ces  inhalations,  un  calme  d’une  durée  plus  ou  moins  consi¬ 
dérable,  mais  encore,  dans  quelques  cas,  en  revenant  à  plusieurs 
reprises  et  avec  modération  à  l'emploi  de  ce  moyen,  on  a  vu  les  attaques 
convulsives  se  suspendre  complètement,  les  malades  recouvrer  la 
connaissance  et  entrer  en  convalescence  immédiatement.  Nous  cite¬ 
rons  à  cet  égard  comme  pouvant  Cire  consultées  avec  fruit  les  deux 
observations  consignées  dans  les  journaux  par  M.  Richet  et  par 
Gros.  M.  le  professeur  Simpson  a  publié  dans  ces  derniers  temps  un 
fait  curieux  d’éclampsie  chez  un  nouveau-né,  dans  lequel  la  guérison 
a  été  obtenue  par  l’emploi  persévérant  et  répété  des  inhalations  pen¬ 
dant  plus  de  vingt-quatre  heures. 


Tétanos.  Le  tétanos  a  été  encore,  il  est  facile  de  le  comprendre, 


l'une  des  affections  au  sujet  desquelles  les  médecins  et  les  chirurgiens 
ont  Conçu  le  plus  d’espérances  relativement  aux  inhalations  anesthé¬ 
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MM.  Pertusio,  Petit  (d’Herraonville),  Théobald,  Hopgood,  Mignot  et 
Ledru,  le  professeur  Forget,  Hergott,  Barth,  Caigniet  (de  Clûniay), 
Cary,  B.  Cooper,  Borand,  etc,  ;  mais  il  est  permis  de  croire  que  tous 
les  cs-sais  malheureux  n’ont  pas  été  publiés.  En  parcourant  les  faits 
heureux,  qui  sont  au  nombre  de  dix-sept  ou  dix^huit,  on  est  même 
frappé  de  cette  circonstance,  que  la  plupart  se  rapportent  au  tétanos 
spontané,  c’est-à-dire  au  tétanos  qui  a  toujours  fourni  le  plus  de 
guérisons  aux  diverses  méthodes  thérapeutiques,  tandis  que  le  tétanos 
traumatique,  alors  même  qu’il  a  été  modifié  un  peu  favorabîementpar 
les  inhalations,  a  presque  toujours  eu  finalement  une  terminaison 
funeste.  Une  autre  circonstance  digne  d’être  notée,  c’est  que,  dans 
les  cas  où  la  maladie  s’est  terminée  d’une  manière  favorable,  il  y  a  eu, 
après  chaque  inhalation,  une  détente  complète  du  système  musculaire, 
tandis  que,  dans  des  cas  moins  favorablement  disposés,  la  résolution 
musculaire  n’a  jamais  été  entière,  et  que  les  intervalles  de  calme  ont 
été  comparativement  ]yius  courts.  En  général,  les  inhalations  anesthé¬ 
siques,  employées  dans  le  tétanos,  ont  paru  agir  principalement  en 
s’opposant  aux  phénomènes  asphyxiques  qu’entraîne  inévitablement 
la  contraction  Ionique  permanente  des  muscles  respirateurs  ;  mais 
d’autres  fois  ces  inhalations  ont  paru  hâter,  au  contraire,  l’asphyxie; 
et  Roux  a  perdu  ainsi  un  tétanique,  parvenu  à  une  période  avancée  de 
la  maladie,  qu'il  avait  soumis  aux  inhalations  d’éther.  Nous  croyons 
utile  d'ajouter,  pour  rédification  de  ceux  qui  voudraient  recourir  aux 
inhalations  dans  le  tétanos,  que  ces  inhalations  doivent  et  peuvent  être 
répétées  un  grand  nombre  de  fois  dans  les  vingt-quatre  heures,  en 
ayant  la  précaution  de  ne  pas  les  pousser  au  delà  de  ce  qu’il  faut  pour 
produire  du  calme  et  la  détente  musculaire  momentanée  qui  en  est  la 
conséquence.  Aussitôt  que  les  contractions  douloureuses  se  repro¬ 
duisent,  on  revient  aux  inhalations;  ainsi  de  suite  jusqu’au  moment 
où  il  ne  reste  plus  que  quelques  contractions  toniques  peu  prononcées 
et  peu  douloureuses.  Dans  certains  cas,  on  a  continué  les  inhalations, 
en  les  espaçant  diversement,  pendant  trois  jours  et  plus. 

Nous  devons  ajouter  à  cette  liste  un  nouveau  cas  de  tétanos  traité 
par  les  inhalations  de  chloroforme,  dans  lequel  la  mort  paraît  avoir 
été  précipitée  par  cet  agent  anesthésique.  M.  Labbé  eut  beau  faire  l’in¬ 
version  du  malade  et  pratiquer  la  respiration  artificielle  avec  l’aide  de 
la  trachéotomie  :  la  mort  survint  bientôt.  Ce  fait,  communiqué  à  la 
Société  de  chirurgie,  a  provoqué  une  discussion  dans  laquelle  MM.  Le- 
fort,  Maurice  Perrin,  Demarquay  et  Chassaignac  ont  été  unanimes 
pour  dire  que  si  le  chloroforme  est  indiqué  lorsqu’il  n’y  a  encore 
que  du  Irismus,  il  n’y  a  rien  à  en  attendre  si  le  tétanos  est  généralisé 
(Société  de  chirurgie,  1869). 

On  ne  doit  pas  être  aussi  absolu  s’il  s’agit  de  tétanos  chronique. 
Une  observation  de  M,  Simonin,  de  Nancy,  dans  laquelle  le  malade 
a  guéri,  alors  qu'on  i'a  soumis  à  une  chloroformisation  légère,  mais 
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continue,  doit  encourager  à  recourir  à  ce  moyen  (Académie  de  mé¬ 
decine,  26  août  1870). 

Il  est  un  certain  nombre  d’autres  maladies  spasmodiques  et  convul¬ 
sives  moins  importantes  dans  lesquelles  on  a  fait  usage,  avec  des  ré¬ 
sultats  divers,  des  inhalations  anesthésiques.  Nous  citerons,  entre 
autres,  la  coqueluche,  dont  MM.  WilHs  et  Fourniol,  de  Mauriac,  sont 
parvenus  à  modifier  les  accès  par  les  inhalations  anesthésiques  chez 
les  enfants;  le  hoquet  nerveux,  dont  M.  A.  Latour  a  ra|)porté  un  fait 
de  guérison  presque  instantané  sous  Uinlluence  du  même  moyen  ; 
l’asthme  nerveux,  contre  lequel  on  a  cité  de  nombreux  faits  de  soula¬ 
gement  rapide  et  souvent  immédiat  (Leriche,  Laloy,  Willis,  Green- 
halgh,  Chandler,  Langlay,  Bcardsall)  ;  la  laryngite  striduleuse,  dans 
laquelle  M.  Image  est  parvenu  à  calmer  les  accès  avec  les  inhalations  ; 
la  chorée,  avantageusement  traitée  au  moyen  de  chloroforme  par 
î\I.  Fuster  ;  les  crampes  du  choléra,  que  plusieurs  chirurgiens  anglais 
sont  parvenus  à  calmer  de  cette  manière, 

CuiiTulBions  dei  enfants.  Ce  movcn  ne  doit  être  employé  qn'avec 
la  plus  grande  précaution,  en  surveillant  attentivement  le  pouls  du 
malade.  Toutefois,  avec  cette  précaution,  on  pourra  pousser  assez 
loin  l’emploi  du  chloroforme.  En  1860,  nous  avons  pu,  par  ce 
moyen,  faire  cesser  des  convulsions  chez  un  enfant  de  cinq  ans,  chez 
lequel  l’éclampsie  avait  poussé  l’asphyxie  aussi  loin  que  possible.  De  six 
heures  à  minuit,  le  chloroforme  fut  administré  presque  sans  interrup¬ 
tion,  et  l’enfant,  qui  était  à  la  dernière  extrémité,  revînt  à  la  vie  :  il  est 
aujourd’hui  bien  portant.  {Clinique  de  l’ Hôtel- Dieu  y  3“  édit.,  t.  Il,  p.  187.) 

Mais  nous  devons  une  mention  spéciale  à  deux  autres  apidications 
ingénieuses  de  ces  inhalations  faites,  Tune  au  traitement  de  la  ménin¬ 
gite,  l'autre  au  traitement  du  delirium  trernens. 

ménfnfrlte  cérét»ro-f«piiia1«  épidrmf que.  Telle  CSt  la  gravité  de 
celte  alfeclion,  que  l’on  doit  accueillir  comme  une  ressource  pré¬ 
cieuse  dans  certains  cas  l’emploi  des  inhalations  anesthésiques,  dont 
M.  Besscron  a  eu  tant  i  se  louer  dans  une  épidémie  de  méningite 
cérébro-spinale  qu’il  a  observée  dans  les  hôpitaux  d’.Algcr,  et  chez  des 
malades  désespérés.  Ce  médecin  a  soumis  à  l’éthérisation  quatorze 
malades  atteints  de  cette  grave  aü’cclion  :  six  ont  guéri  ;  les  autres, 
bien  que  n’ayant  pu  être  sauvés  par  ce  moyen,  ont  supporté  les  inha¬ 
lations  sans  aggravation  apparente  de  leur  état.  M.  lîesseron  a  môme 
remarqué  une  disposition  au  sommeil,  la  cessation  du  délire,  la  dimi¬ 
nution  des  douleurs  céphalo-racbialgiques  et  celle  de  la  lièvre. 

Delirium  iremenn.  L’emploi  avantageux  des  inhalations  anesthési¬ 
ques  dans  le  delirium  trernens,  c’est-à-dire  dans  la  maladie  qui  cède 
le  plus  merveilleusement  à  l'action  des  narcotiques  et  de  Topi  m  en 
particulier,  établit  de  nouveau  et  très-nettement  les  rapports  qui 
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existent  entre  ces  derniers  agents  et  les  anesthésiques.  Le  nombre 
des  faits  tle  succès  rapportés  par  les  médecins  anglais  est  aujour¬ 
d’hui  très- considérai] le.  En  France,  MM,  liocainy  et  Long  n’tint  pas 
été  moins  heureux,  et  ce  qu’ils  ont  constaté  avec  les  médecins  anglais, 
c’est  qu’une  fois  le  sommeil  produit,  on  peut  être  à  peu  près  sûr  qu’à 
leur  réveil  les  malades  se  trouvent  en  parfaite  santé.  Encouragé  par 
les  faits  de  succès  dans  le  delirium  Iremens,  M.  hs  professeur  Rouisson 
a  essayé  les  inhalations  anesthésiques  dans  le  délire  nerveux  qui  com¬ 
plique  les  lésions  traumatiques  et  qui  guérit  aussi,  mais  moins  sûre¬ 
ment  toutefois  que  le  delirium  tremens,  par  les  préparations  opiacées. 
Ajoutons  que,  dans  le  seul  fait  où  a  été  tentée  cette  expérimentation, 
le  malade  a  été  pris  de  convulsions  épileptiformes,  et  force  a  été  de 
renoncer  aux  inhalations,  pour  s’en  tenir  à  l'opium,  qui  a  triomphé 
des  accidents. 

Aliénation  mentale.  Ce  qui  précède  nous  conduit  nalureîlcment  à 
parler  des  effets  qu’on  a  obtenus  des  anesthésiques  dans  le  traitement 
de  l’aliénation  mentale.  Certes,  à  priori^  il  y  avait  peu  à  attendre,  dans 
cette  maladie,  d’agents  dont  l’action  sur  les  facultés  intcllecluelles 
est  évidemment  très-secondaire.  Aussi  les  tentatives  de  MM,  Rech  et 
Falret  n’ont-elles  été  suivies  d’aucun  résultat  véritablement  concluant. 
Les  malades  ont  été  plus  ou  moins  rapidement  endormis  par  les  inha¬ 
lations;  mais  le  calme  n’a  pas  été  de  longue  durée,  et,  à  leur  réveil,  ils 
ont  clé  repris  de  leur  aliénation.  Seulement  ce  qui  a  été  bien  constaté 
<lans  les  hôpitaux  d'aliénés  en  France  et  en  Angleterre,  c’est  que  l’on 
peut  sans  aucun  danger  calmer  momentanément  avec  ces  inhalations 
l’agitation  incessante  des  sujels  atteints  de  manie  furieuse  et  ramener 
ainsi  le  sommeil.  MM,  Casenave,  de  Pau,  cl  Mac  Gavin,  médecin  de 
l’asile  des  aliénés  de  Monlrose,  s’en  sont  servis  avec  succès  dans  des 
cas  analogues.  Enfin,  on  peut  encore,  chez  les  aliénés,  tirer  un  parli 
avantageux  de  ces  inhalations,  soit  pour  pratiquer  des  opérations  in- 
dLpensahles,  soit  pour  s’opposer  aux  conséquences  fâcheuses  de  leur 
volonté  égarée,  pour  employer,  par  exemple,  le  cathétérisme  œsopha¬ 
gien  chez  les  aliénés  qui  veulent  sc  laisser  mourir  de  faim. 

Eu  résumé,  au  milieu  de  ces  complications  nombreuses  et  diverses 
des  inhalations  anesthésiques  à  la  thérapeutique  médicale  et  chirur¬ 
gicale,  il  est  facile  de  voir  que  celles  qui  ont  été  le  plus  souvent  cou¬ 
ronnées  de  succès  sont  celles  qui  se  rapportent  à  ractioii  priu.ilivo  et 
en  quelque  sorte  essentielle  des  anesthésiques.  Les  lésions  de  la  sen¬ 
sibilité  sont  en  définitive  les  cas  les  plus  favorables  aux  inhalations, 
ainsi  que  nous  l’avons  vu  à  propos  des  névralgies  et  des  doulciu  s  de 
diverse  nature  qui  atteignent  à  un  degré  exagéré.  Au  contraire,  si  l’on 
fait  intervenir  les  actions  secondaires  des  anesthé.siques  sur  la  motilité 
et  sur  l’intelligence,  les  succès  deviennent  plus  rares  et  moins  certains, 
Contre  les  lésions  de  rintelligeiice,  on  peut  dire  sans  hésitation  que 
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ces  agents  sont  d’une  inefficacité  à  peu  près  absolue  ;  il  n’en  est  pas  tout 
à  fait  demônicdans  le  cas  de  lésions  de  la  motilité  ;  toulefois  les  affec¬ 
tions  spasmodiques  proprement  diles  paraissent  n’éprouver  que  des 
modilications  peu  importantes  et  s’aggraver  même  sous  leur  influence 
dans  beaucoup  de  cas.  Les  contractions  toniques  du  tétanos  seules 
semblent  plus  accessibles  aux  effets  Ihérapeutiqucs  de  ces  agents. 
L’avenir  fixera  mieux  plus  tard  la  place  qu’ils  doivent  occuper  dans 
la  thérapeutique  ;  mais  déjà  il  est  permis  de  dire  que  celte  place  ne 
sera  pas  à  beaucoup  près  aussi  grande  que  les  [>rcmiers  essais  ra¬ 
taient  pu  faire  supposer.  En  effet,  Factivité  excessive  des  agents  anes- 
tbesiques  introduits  par  les  voies  respiratoires,  la  possibilité  de  la 
production  d’accidents  graves  et  môme  promptement  mortels,  ren¬ 
dront  toujours  les  médecins  très-discrets  dans  l’emploi  des  inhalations, 
sauf  dans  les  cas  où  leur  emploi  sera  en  quelque  sorte  nécessité  par 
l'Inlcnsilé  et  la  gravité  des  accidents.  Le  nombre  des  applications  de 
cette  méthode,  déjà  ainsi  réduit,  se  réduira  encore  de  toutes  les  appli¬ 
cations  ingénieuses  (pie  l’on  peut  faire  de  la  seconde  méthode  anesthé¬ 
sique  qu’il  nous  reste  à  examiner,  ou  Médication  aneatlmique  locale. 
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A  peine  Faction  remarquable  des  inhalations  d’éther  et  de  chloro¬ 
forme  était-elle  connue,  que  plusieurs  médecins  appelèrent  l’atten  ¬ 
tion  sur  tes  bons  effets  qu’ils  avaient  obtenus  des  applications  locales 
de  ces  deux  agents  pour  faire  cesser  de.s  douleurs  de  diverse  nature. 
Ces  bons  résultats  trouvaient,  du  reste,  leur  explication  dans  les  expé¬ 
riences  physiologiques  de  àlM.  Serres,  Longet,  Flourens  et  Simpson, 
que  nous  avons  citées  plus  haut.  Néanmoins,  et  malgré  les  succès 
qu’avaient  donnés  ces  premières  tentatives,  il  est  plus  que  probable 
que  la  Médication  anesthésique  locale  eût  eu  grand’peine  à  se  natura¬ 
liser  dans  la  thérapeutique,  si  Fon  eût  continué  à  se  servir  d’un  agent 
aussi  irritant  pour  la  peau  et  pour  les  muqueuses  que  le  chloroforme, 
avec  lequel  avaient  été  faites  cependant  la  plupart  de  ces  expérimen¬ 
tations.  D’un  autre  côté,  il  restait  à  régulariser  cette  méthode,  à  faire 
connaître  son  cercle  d  applications,  à  indiquer  les  circonstances  dans 
lesquelles  on  pourrait  compter  davantage  sur  elle.  C’est  seulement 
grâce  aux  travaux  intéressants  communiqués  par  Aran  à  l’Académie 
des  sciences  et  à  FAcadémie  de  médecine,  que  la  question  de  Fanes- 
thésie  locale  appliquée  à  la  thérapeutique  a  fait  un  grand  pas,  et 
nous  indiquerons  d’abord  les  résultats  généraux  annoncés  par  ce 
médecin,  sauf  à  revenir  plus  tard  sur  les  applications  diverses  qui 
avaient  été  faifes  de  cette  méthode  thérapeutique  par  plusieurs  mé¬ 
decins  et  chirurgiens. 

Le  premier  résultat  indiqué  par  Aran,  celui  qu’on  eût  pu  soupçon- 
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ncr  fl  ^îriorj'd’aprôs  les  recherches  physiologiques,  c’est  que  toutes  les 
substances  qui  possèdent  des  propriétés  anesthésiques  en  inhalations, 
jouissent  de  la  môme  acLioti  en  applications  locales.  Mais  il  restait  à 
déterminer  si  toutes  ces  substances  possédaient  une  activité  sembla¬ 
ble  sous  le  dernier  rapport.  Aran  n’a  pas  tardé  à  reconnaître  que  cette 
activité  était  différente  dans  les  diverses  substances  employées,  mais 
non  en  raison  directe  des  propriétés  anesthésiques  générales.  Au  con¬ 
traire,  l’action  anesthésique  locale  est  en  rapport  inverse  avec  le  degré 
de  volatilité  de  la  substance  employée.  Plus  celle-ci  est  volatile,  moins 
son  action  anesthésique  locale  est  prononcée  ;  c’est  ce  qui  explique 
comment  l’éther,  anesthésique  si  puissant  dans  les  inhalations,  occupe 
le  bas  de  l’échelle  parmi  les  substances  anesthésiques  locales  ;  à  ce 
titre,  Aran  a  essayé  successivement  beaucoup  de  substances  éthérées, 
dont  la  composition  chimique  présente  de  l’analogie  avec  les  divers 
agents  réputés  anesthésiques,  et  il  s’est  arrêté  à  une  substance  liquide 
particulière,  l’éther  chlorhydrique  chloré,  qui  joint,  à  l’avantage  de 
n’êlre  ni  volatil  ni  combustible  et  de  ne  pas  avoir  une  odeur  désa¬ 
gréable  et  pénétrante,  celui  de  n’avoir  point  une  action  trop  irrîlante 
pour  la  peau.  Aran  s’est  assuré  en  effet  que,  parmi  les  agents  anesthé¬ 
siques,  il  en  est  un  certain  nombre  qui  exercent  sur  la  peau  et  sur  les 
membranes  muqueuses  une  très-vive  irritation.  Le  chloroforme  occupe 
le  premier  rang  sous  ce  rapport  ;  appliqué  topiquement,  il  peut  occa¬ 
sionner  une  brûlure  au  premier  ou  au  second  degré  ;  tandis  que  l’éther 
chlorhydrique  chloré  n’a  d’action  que  sur  les  peaux  fines  et  délicates, 
et  encore  lorsqu’il  est  employé  à  assez  haute  dose. 

Aran  a  donné  de  précieux  détails  sur  les  règles  à  suivre  dans  l’ap¬ 
plication  topique  des  agents  anesthésiques;  il  a  montré  que,  pour 
obtenir  des  effets  anesthésiques  suffisants,  il  n’est  pas  nécessaire  d’em¬ 
ployer  les  agents  anesthésiques  A  aussi  haute  dose  qu’on  l’avait  fait 
dans  les  premiers  essais.  Quinze,  vingt,  vingt-cinq,  trente  gouttes 
d'éther  chlorhydrique  chloré,  le  double  de  cette  dose  de  chloroforme, 
versés  sur  la  partie  douloureuse  ou  sur  un  linge  sec  que  l’on  applique 
immédiatement  sur  celle-ci  et  que  l’on  maintient  dans  un  contact  très- 
intime  avec  un  morceau  de  toile  cirée  et  un  tour  de  bande,  calment 
très-rapidement  la  douleur  et  déterminent  quelquefois  l’anesthésie  en 
quelques  minutes.  On  peut  employer  ces  deux  agents  en  pommade, 
soit  en  frictions,  soit  tout  simplement  en  onctions  sur  les  parties 
malades. 


Généralisant  les  applications  de  la  méthode  anesthésique  locale, 
Aran  les  a  résumées  dans  ce  principe  pratique  important  et  digne 
d’être  connu  :  à  savoir  que,  toutes  les  fois  qu’il  existe  une  douleur  vive 
dans  un  point  quelconque  de  l’économie,  soit  que  cette  douleur  cons¬ 
titue  ù  elle  seule  la  maladie,  soit  qu’elle  en  fasse  seulement  partie  in¬ 
tégrante  et  principale,  on  peut  sans  inconvénient  en  débarrasser  les 
malades  pour  un  temps  plus  ou  moins  long  par  une  ou  plusieurs  ap- 
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pîications  anesthésiques  locales,  Mais  ici  il  importe  de  faire  une  dis¬ 
tinction  ;  si  la  méthode  anesthésique  locale  peut  être  dirigée  contre 
les  douleurs  des  parties  profondes,  c’est  surtout  contrôles  superlicielles 
qu’elle  possède  une  activité  incooteslable,  et  c’est  dans  les  cas  de  ce 
genre  qu’on  a  obtenu  les  premiers  succès.  Mais,  suivant  Aran,  on  pour¬ 
rait  encore,  par  les  applications  anesthésiques  sur  la  peau,  calmer  les 
douleurs  des  organes  les  plus  profondément  placés  dans  les  cavités 


viscérales  du  thorax  et  de  l’abdomen. 

Un  médecin  irlandais,  M.  Hardy,  a  proposé  de  remplacer  les  ap¬ 
plications  du  chloroforme  liquide  par  des  vapeurs  de  chloroforme 
dirigées  sur  les  parties  malades  au  moyen  d’un  appareil  particu¬ 
lier;  et  cet  appareil  est  devenu  le  point  de  départ  de  recherches 
nouvelles,  qui  tendraient  ù  prouver  que,  pour  quekiues-uns  des 
anesthésiques,  et  en  particulier  pour  l’éther  sulfurique ,  ce  ne  se¬ 
rait  pas  à  une  action  spéciale  sur  la  sensibilité,  mais  plutôt  à  la  ré¬ 
frigération  occasionnée  par  Tévaporation  du  liquide  employé,  qu’il 
faudrait  rapporter  les  effets  obtenus,  A  l’appui  de  cette  dernière  opi¬ 
nion  qu’il  a  soutenue  un  des  premiers ,  Guérard  a  communi(iué  i 
la  Société  de  chirurgie  les  résultats  qu’il  a  retirés  de  l’emploi  de 
l’éther  sulfurique  projeté  sur  la  partie  doulourenso  et  instantané¬ 
ment  évaporé  à  l’aide  d’un  appareil  ventilateur  de  son  invention.  Si 
l’on  verse,  en  effet,  de  l’éther  sur  la  peau  et  qu’on  active  l’évapo¬ 
ration  par  un  courant  d’air,  on  la  voit  devenir  blanche,  comme  lors¬ 
qu’on  se  sert  du  mélange  réfrigérant  de  glace  etdesel  commun,  ainsi 
que  M.  Lecomte  et  Follin  l’ont  constaté  dans  leurs  expériences  sur 
l'abaissement  de  température  causé  par  la  vaporisation  de  l’éther. 
De  quelque  façon  qu’on  agisse,  le  tégument  conserve  pendant  quel¬ 
ques  instants  un  abaissement  de  température  Irès-apprcciable  au 
toucher,  et  l’on  peut,  pendant  ce  temps,  le  pincer,  le  piquer,  l’irri¬ 
ter,  sans  déterminer  d'autre  effet  qu’une  sensation  obtuse  du  tou¬ 
cher.  Plus  l’évaporation  est  rapide,  plus  l'insensibilité  est  prompte¬ 
ment  déterminée,  En  revanche,  si  l’on  place  un  linge  imbibé  d’éther 
sur  la  peau,  et  qu’on  le  couvre  d’un  verre  de  montre  pour  empêcher 
la  vaporisation,  ou  bien  si  l'on  plonge  un  doigt  dans  un  flacon  rem¬ 
pli  d’éther,  comme  l’ont  fait  MM.  Broca,  Morel-Lavaîlce,  Richet,  en 
garnissant  l’ouverture  de  manière  à  éviter  la  vaporisation  du  liquide, 
on  observe  une  légère  sensation  de  chaleur,  mais  on  ne  constate  que 
peu  ou  point  d’altération  dans  la  sensibilité  des  parités  soumises  au 
contact  du  liquide  anesthésique.  Il  n’en  est  pas  moins  vrai  cependant 
que  l’étherversé  sur  une  plaie,  ou  des  plumasseaux  de  charpie  imbibés 
de  ce  liquide  et  appliqués  sur  une  solution  de  continuité,  détermine¬ 
ront,  après  un  picotement  assez  douloureux,  qui  se  dissipe  très-rapi¬ 


dement,  une  anesthésie  complète,  en  vertu  de  laquelle  on  peut  irriter, 
inciser  les  bords  de  la  plaie  ou  le  derme  dénudé,  sans  exciter  la  sen¬ 
sibilité;  et  la  douleur  qui  existait  antérieurement  est  elle-même  dis- 
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sipéCt  ainsi  que  l'a  constaté,  le  premier,  M.  Jules  Roux.  Il  n’en  est  pas 
moins  vrai  également  que  les  vapeurs  d’éther  dirigées  sur  des  plaies 
ont  déterminé  raneslhésie  locale  dans  les  solutions  de  continuité. 

J 

comme  l'a  vu  M,  Simonin.  D’où  il  suit  que  si  l’épiderme  est  une 
harrière  suffisante  pour  mettre  obstacle,  jusqu' îl  un  certain  point,  à 
l’action  stupéfiante  de  certains  anesthésiques  sur  la  sensil>ilité,  tels 
que  l'éther,  cela  ne  prouve  nullement  que  cet  agent  ne  possède  pas 
nne  action  anesthésiante  véritable  ;  seulement  c’est  une  action  anes¬ 
thésiante  très-faible,  comme  l’avait  déjà  dit  Aran,  dans  les  recherches 
que  nous  avons  citées  plus  haut. 

Dans  la  discussion  soulevée  au  sein  de  la  Société  de  chirurgie  par 
le  mémoire  de  M.  Richet,  dont  nous  ferons  connaître  bientôt  les  ré¬ 
sultats  principaux,  on  a  trop  perdu  de  vue  que  la  question  de  Fanes- 
thésie  locale  est  double,  11  serait  sans  doute  désirable  que  l’on  pût, 
à  l’aide  d’applications  extérieures,  éteindre  suffisamment  la  sensibi¬ 
lité  normale  pour  pratiquer  sans  douleur  des  opérations  sanglantes, 
et  que  l’on  pût  éviter  ainsi  au  malade  les  chances,  si  peu  nombreuses 
qu’elles  soient,  d’accidents  graves  ou  même  funestes  appartenant  à 
l'emploi  de  l’an  es  Lhé.sie  générale  des  inhalations  anesthésiques;  mais, 
en  dehors  de  la  pratique  des  opérations,  il  reste  encore  un  vaste 
champ  à  l'anesthésie  locale  :  c’est  celui  des  douleurs  proprement 
dites,  soit  qu’elles  constituent  à  elles  seules  la  maladie,  soit  qu’elles 
n’en  forment  qu’une  des  manifestations. 

Or  les  caractères  ne  sont  pas  identiques  dans  les  deux  cas  :  dans 
le  premier,  il  faut  éteindre  complètement  la  sensibilité,  l’abaisser  par 
conséquent  beaucoup  au-dessous  de  la  normale  ;  dans  le  second  cas, 
il  suffit  de  ramener  la  sensibilité  à  son  type  normal.  Cela  seul  suffirait 
à  expliquer  Finfériorité  relative  de  la  méthode  anesthésique  locale 
comme  moyen  d’extinction  de  la  sensibilité  dans  les  opérations.  Mais, 
même  au  point  de  vue  de  la  médecine  opératoire,  les  applications 
anesthésiques  locales  méritent-elles  le  dédain  avec  lequel  elles  ont 
été  traitées  par  quelques  personnes?  Telle  n’est  pas  notre  conviction, 

■ 

et  les  éléments  de  cette  conviction  nous  les  puisons  surtout  dans  le 
travail  communiqué  à  la  Société  de  chirurgie  par  M.  Richet.  Ce  chi¬ 
rurgien  a  pu,  à  Fai  de  des  irrigations  d’éther,  endormir  assez  la  sen- 
sihilité  pour  extirper  à  un  malade  une  tumeur  de  la  grosseur  d’une 
amande  au-devant  du  sternum,  pour  extirper  à  un  autre  un  cinquième 
orteil,  pour  (lèharrasser  un  troisième  d’un  kyste  sébacé  de  la  grosseur 
d’une  noix,  situé  à  la  face,  sans  que  les  malades  aient  véritahleinenl 
ressenti  de  douleur;  il  a  pu  pratiquer  sur  lui-même  le  débrideinent 
d’un  engorgement  phlegmoneux  siégeant  sur  la  face  dorsale  du  doigt 
médius  de  la  main  gauche,  sans  sentir  aucunement  l’incision.  La 


être  mise  en  doute.  Les  résultats  obtenus  par  Féther  employé  comme 
anesthésique  sont  bornés,  puisqu’on  ne  peut  pratiquer  que  des  opé- 
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rations  sur  iapcau;  cependant  réthérisation  locale,  môme  dans  ccs 
limites,  n’cn  est  pas  moins  un  grand  bienrait,  puisque  dans  une  foule 
de  petites  opérations,  telles  qu’ouverlure  d’abcès,  ablation  de  tumeurs 
sons  cutanées,  excision  de  végétations,  opérations  de  phimosi!:^  ou 
paraphimosis,  ponctions,  etc.,  on  n’inlércssc  que  les  téguments. 

Comme  il  est  facile  de  le  comprendre,  c’est  dans  ie  cas  de  douleurs 
rhumatismales  musculaires  et  névralgiques  que  l’on  a  compté  des 
faits  nombreux  de  succès  par  les  applicalions  topiques.  MM.  èloreau 
(de  Tcurs),  Legroux,  Aubrun,  ont  cité  plusieurs  cas  de  lumbago,  de 
torticolis,  M.  Martin-Solon  un  cas  de  contracture  musculaire,  guéris 
par  l’application  locale  des  agents  anesthésiques.  L'anesthésie  locale 
artificielle  a  aussi  donné  des  résultats  avantageux  dans  les  névralgies 
de  diverses  régions,  notamment  dans  les  névralgies  faciales,  cervi¬ 
cales,  inlercoslales,  sciatiques,  ilio-scrotales.  M  Briquet  a  fait  aussi 
usage  avec  succès  des  fomentations  de  chloro forme  contre  les  dou¬ 
leurs  hystériques  siège  exléi’ieur.  MM.  üylterhoeven  et  liouisson  ont 
réussi  t\  calmer,  par  des  applications  de  ce  genre,  les  douleurs  né¬ 
vralgiques  qu’on  observe  si  fréquemment  dans  les  cas  d'o|)h  thaï  mies 
rhumatismales  et  scrofuleuses.  De  même,  on  a  ci  lé  quekjues  cas  de 
succès  dans  la  migraine,  les  douleurs  dentaires  (soit  en  appliquant 
l’anesthésique  sur  la  joue,  soit  en  en  versant  une  goutte  dans  la  cavité 
de  la  carie).  Enfin,  M.  Devergie  a  montré  les  efTets  avanlageux 
qu'on  pouvait  obtenir  des  anesthésiques  en  pommade  dans  les  ma¬ 
ladies  cutanées  prurigineuses. 

Un  médecin  de  province,  le  docteur  Simon,  de  Ronchamp  {llaute- 
Saône),  a  proposé  pour  combatlie  rodonlalgie  un  procédé  générale¬ 
ment  plus  eflicace  que  ceux  qui  ont  été  énumérés  précédemment.  Ce 
procéilé  consiste  à  placer  à  l’entrée  du  canal  auditif  un  petit  bour- 
donnet  de  colon  cardé  imbibé  de  deux  trois  gouttes  de  chloro¬ 
forme.  L'effet  immédiat  est  une  sensation  de  chaleur  assez  vive,  mais 
très-supportable.  Quelques  minutes  après,  la  douleur  est  calmée, 
quelquefois  d’une  manière  complète  et  définitive;  mais  le  plus  sou¬ 
vent  le  calme  n’est  que  momentané,  et,  dans  ccs  cas,  le  retour  de  la 
douleur  réclame  une  nouvelle  application  du  remède.  Pour  notre 
compte,  nous  avons  eu  recours  mainles  fois  à  ce  remède  très-simple, 
Binons  devons  dire  que,  dans  la  majorité  des  ca-',  nous  avons  eu  la 
satisfaction  d'apporter  à  nos  malades  un  très-notable  soulagement. 
Nous  ajouterons  que  dans  quelques  névralgies  faciales,  pourvu  que 
ces  névralgies  ne  fussent  ni  trop  violentes,  ni  surtout  accompagnées 
d’une  irritation  inflammatoire  du  nerf  ou  de  son  enveloppe,  et  môme 
dans  quelques  cas  de  migrai  lies  intenses,  ce  remède,  d’une  applica¬ 
tion  commode,  nous  a  rendu  de  véritables  services  en  diminuaiiL  la 
douleur  et  môme  en  supprimant  complètement  l’accès.  Dans  certaines 
circonstances,  chez  les  femmes  et  chez  les  enfants  surtout,  le  chlo¬ 
roforme,  au  lieu  d  ôlrc  employé  pur,  pourrait  être  adouci  avanlageu- 
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sement  par  son  mélanî^c  avec  l’huile  d’olive  ou  d’amandes  douces. 

MM.  llénoque  cLFredet  ont  montré  qu’en  faisant  une  pulvérisation 
d’éllier  en  avant  de  l'oreiile  on  pouvait  obtenir  une  anesthésie  du 
trijuineaii>  aneslhcsio  suffisante  pour  pouvoir  pratiquer  de  petites 
opérations  sur  la  face. 

A  côté  de  ces  applications  de  la  mclliode  anesthésique  locale,  nous 
devons  une  mention  particulière  au  procédé  employé  par  M.  Jules 
Houx,  de  Toulon,  pour  éviter  les  accidents  consécutifs  aux  am¬ 
putations,  et  qui  consiste  à  laisser  dans  la  plaie  des  éponges  trem¬ 
pées  dans  le  chloroforme,  de  manière  à  frapper  d’insensibilité  les 
surfaces  traumatiques  et  à  prévenir  les  accidents  d’indammalîon. 
Malgré  les  succès  annoncés  par  ce  chirurgien,  il  ne  paraît  pas  que 
celle  méthode  ait  fait  beaucoup  de  prosélytes  parmi  ses  confrères. 

M.  le  professeur  Bouisson  u  fait  connaître  un  traitement  aborUi 
particulier  de  l'orchite,  qu’il  emploie  surtout  lorsque  la  souffrance  est 
très-vive  et  qu'elle  n’a  point  cédé  aux  applications  de  sangsues  sur 
le  cordon,  à  la  saignée,  aux  bain»  ou  aux  émollients,  et  qui  consiste 
à  faire  sur  le  scrotum,  toutes  les  trois  heures,  une  application  anes¬ 
thésique.  Suivant  ce  chirurgien,  le  principal  effet  de  celte  médication 
est  de  dissiper  la  douleur  liée  à  l’existence  de  rinflammalion;  parla  ru¬ 
béfaction  qu'il  détermine  sur  la  peau,  il  diminue  le  mouvement  fluxion- 
naire  dirigé  vers  les  parties  profondes;  il  exerce  une  influence  résolu¬ 
tive,  lorsque  son  emploi  est  soutenu  ;  en  somme,  il  abrège  la  durée 
de  la  maladie,  en  môme  temps  qu’il  affaiblit  l’acuité  de  ses  symptômes. 
Nous  nous  bornerons  à  une  seule  remarque  :  la  finesse  et  la  délica¬ 
tesse  de  la  peau  du  scrotum  nous  paraissent  pouvoir  souvent  mettre 
obstacle  l’emploi  et  surtout  ù  la  prolongation  de  cette  médication. 

En  fait  de  douleurs  profondes,  nous  devons  citer  le  traitement  des 
douleurs  de  la  colique  de  plomb  (Gassier,  Aran).  celui  des  douleurs 
dysménorrbéiqiies  (Iligginson,  Aran),  des  coliques  hépatique,  néphré¬ 
tique  (Aran),  par  les  applications  anesthésiques  locales;  celui  du 
point  de  côté  de  la  pleurésie,  des  douleurs  de  la  péritonite  (Aran)  par 
les  mômes  applications. 

Ce  n’est  pas  seulement  dans  les  maladies  douloureuses  qu’on  a 
proposé  l’emploi  extérieur  des  anesthésiques.  On  en  a  fait  usage  éga¬ 
lement  dans  quelques  affections  spasmodiques.  Ainsi  plusieurs  mé¬ 
decins  et  Malgaigne,  entre  autres,  sc  sont  bien  trouvés  de  faire  faire 
des  frictions  de  chloroforme  sur  la  colonne  vertébrale  pour  modérer 
les  douleurs  abdominales  et  les  crampes  de  la  première  période  du 
choléra.  De  son  côté,  M.  Gassier  a  cité  plusieurs  cas  de  chorée  an¬ 
cienne  et  rebelle  traités  avec  succès  par  des  frictions  de  chloroforme 
sur  la  colonne  vertébrale.  Peut-être  pourrait-oa  attendre  quelques 
bons  eifets  de  ces  frictions  faites  dans  le  tétanos. 

Dans  les  douleurs  utérines  violentes,  qu’elles  tiennent  à  la  dysmé¬ 
norrhée,  ou  qu'elles  soient  sous  la  dépendance  d’une  phlegmasie  sub- 
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aigue  ou  chronifiTJo  do  la  matrice,  soit  encore  qu'elles  reconnaissent 
pour  cause  une  atreetion  organique  profonde,  nous  avons  fait  avec 
avantage  dos  injections  avec  de  l’huile  clilororormée  dans  la  propor¬ 
tion  d’un  vingtième,  d’un  dixième,  et  môme  d’un  huilièine.  Nous 
nous  servons  pour  celte  injection  d’une  petite  seringue  de  cristal  ana¬ 
logue  à  celle  dont  on  se  sert  pour  les  injections  ui'clhrales.  Cette  se¬ 
ringue  est  introduite  très-profondément,  le  jet  d’huile  est  dardé  sur 
le  col  utérin,  et  un  petit  tampon  de  coton  sec  introduit  dans  la  vulve 
suffit  pour  retenir  l’huile  calmante  au  fond  du  vagin. 

Dans  le  môme  cas,  et  surtout  pour  les  douleurs  utérines  modérées, 
nous  faisons  remplir  une  capsule  gélatineuse  avec  2  gouttes  de  (chlo¬ 
roforme  et  15  gouttes  d’huile.  Cette  capsule  est  introduite  et  main¬ 
tenue  de  la  môme  manière  que  la  belladone. 

C’est  dans  les  mêmes  circonstances  que  -M.  Hardy  a  donné  le  con¬ 
seil  de  se  servir  de  rinslrument  de  son  invention,  dont  nous  avons 
parlé  plus  haut,  pour  diriger  les  vapeurs  du  chloroforme  sur  le  coi  de 
ruténis.  Ces  vapeurs  déterminent,  principalement  dans  le  vagin,  une 
sensation  de  chaleur  assez  vive  dont  quelques  malades  se  plaignent 
plus  les  unes  que  les  autres,  mais  qui  ne  larde  pas  à  sc  calmer  et  à 
disparaître  après  quelques  minutes.  «  ICn  revanche,  dit  M.  Hardy,  s’il 
existe  une  douleur  vive  vers  les  organes  génito-urinaires,  dans  les 
lombes,  dans  les  reins,  au-dessus  du  pubis  ,  immédiatement  après  la 
sensation  de  chaleur,  ia  douleur  se  calme;  et  souvent  ce  n’est  pas  un 
calme  de quehiues  instants,  mais  un  soulagement  qui  dure  plusieurs 
heures  et  h  la  suite  duquel  la  douleur  ne  reparaît  (]ue  Irés-miligée.  » 
Aujourd'hui,  on  fait  généralement  usage  du  pulvérisateur  de  Ri¬ 
chardson. 

Après  avoir  passé  en  revue  les  divers  moyens  le  plus  habituellement 
mis  en  usage  pour  produire  l'anesthésie  locale,  notamment  le  chlo¬ 
roforme  administré  topiquement  ou  sous  forme  de  vapeurs  ,  et  sur¬ 
tout  l  élher  employé  par  évaporation  sur  la  surface  cutanée,  nous 
sommes  amenés  à  reconnaître  que  ces  moyens,  bien  que  certaine¬ 
ment  utiles,  laissent  néanmoins  beaucoup  à  désirer,  quand  il  s’agit 
de  produire  nue  insensibilité  profonde  et  un  peu  durable.  Mais,  d’autre 
part,  nous  nous  empressons  d’ajouter  qu’aujonrd’hui  la  tliérapeulique, 
et  surtout  la  médecine  opératoire,  a  à  son  service  un  agent  sédatif  qui, 
appliqué  localement,  possède  une  supériorité  marquée  sur  ces  anes- 
ihcsiques  locaux,  tant  pour  la  commodité  de  son  application  que  pour 
l’efficacité  de  ses  effets  :  nous  voulons  parler  de  la  glace  et  des  divers 
mélanges  réfrigérai) Ls. 

Du  froiti  comme  üneMkêait^xte  local.  Bien  que  le  froid ,  sous  des 
iormes  diverses,  ail  été  utilisé  de  temps  immémorial  pour  combattre 
l’excès  de  sensibilité  et  l’orgasme  inllanimaloire  des  parties  doulou¬ 
reuses  ou  plilogosécs,  il  est  juste  pourtant  de  rapporter  ù  James  Aniott, 
de  Rrighton,  les  premières  expéiienccs  qui  aient  eu  pour  but  avoué  et 
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pour  résultat  positif  de  produire,  à  Taidc  de  ce  moycTi,  une  véritable 
ancslliésie,  Ilàlons  noiis  d’ajouter,  d’autre  part,  qu'on  doit  à  Yclpcaii 
d’avoir  le  premier  répété  puldiqucmcnt  ces  expériences,  et  d'avoir, 
par  l’autorilé  de  son  nom  et  do  sou  exemple,  contribué  plus  qu’au¬ 
cun  diirurgien  ù  ré[iandrc  parmi  nous  ectlo  importante  innovation. 

Pour  opérer  la  réfrigération  anesthésique,  on  se  sert  ordinairement 
d’un  mélange  composé  de  deux  parties  de  glace  et  d’une  partie  de  sel 
marin,  qii’on  renferme  dans  une  vessie.  On  laisse  celte  vessie  appli- 
(piée  pendant  deux,  trois,  quatre  ù  cinq  minutes  et  môme  au  delà, 
suivant  le  degré  d'insensibilité  qu'on  veut  obtenir. 

l.a  glace  produit  rane^'thésîc  de  la  partie  où  elle  est  appliquée  en 
suspendantou  enrayant  la  circulation  capilluire.  Toute  opération  su- 


perlieiciic  peut  donc  être  laite  sans  cll'itsion  de  sang.  ce  double 
litre,  ce  moyen  sera  d'un  véritable  avantage  dans  qiichpics  cas  spé¬ 
ciaux  par  exemple,  quand  il  s’agira  d’ailer  à  la  cecherche  d'un  corps 
étranger  enfoncé  dans  les  chairs.  Comme  preuve,  on  peut  citer  un 
cas  où,  grâce  à  ce  procédé,  un  chirurgien  anglais  parvint  à  extraire 
une  aignitlc  située  sous  l'aponévrose  plantaire,  sans  que  l’opéré  l'cs- 
sentît  aucune  douleur,  et  sans  qu'il  s’écoulât  une  seule  goutte  de  sang. 

Dans  le  principe,  la  réfrigération  était  exclusivement  réservée  aux 
opérations  superlicielles,  telles  qu’ouverture  d’abcès,  ablation  d’ongle 
iiicariic,  excision  de  productions  cutanées,  etc.  Mais  peu  à  peu,  les 
chirui'gicns  s'enhardissant,  ce  procédé  d'anesthésie  a  été  graduelle¬ 
ment  étendu  à  la  plupart  des*  opéra  lions  qui  s'exéculeiil  à  la  surface 
du  corps,  et  môme  jusqu’à  une  certaine  prufomieur.  Ainsi  ,  aujour¬ 
d’hui  on  peut  dire  que  la  réfrigéra  Lion  est  devenue  une  pralique  pj’es- 
qnc  vulgaire  pour  renlcvemeut  des  tumeurs  situées  immédiatement 
sous  lu  peau,  tels  que  les  kystes,  les  loupes,  etc. 

Jus(|uâces  derniers  tenip',  la  cautérisation  transcurrcnle  n’était 
qu'assez  rarement  enqjloyée,  à  cause  de  la  douleur  très  vive  qu’elle 
provoque,  et  de  la  terreur  cxliôme  qu'elle  inspire  à  ia  ]>luparl  des 
mahides,  et  l'on  se  trouvai l  ainsi  privé  d'un  moyen  thérapeutique 
qui  est  appelé  à  rendre  les  plus  grands  services  dans  un  très  grand 
nombre  de  ci(  conslaiices,  [>ar  exemple  dans  les  névralgies  profondes 
et  rebelles,  et  surtout  dans  les  alieetioiis  cbroiiiques  des  articula¬ 
tions.  Aujüiird'liiu,  grâce  au  mélange  réfrigérant,  les  malades  se  sou- 
mellent  presque  sans  diflieultc  à  cette  opération  qui  a  cessé  d’être 
douloureuse  et  eü'rayante.  Une  application  de  deux  à  quatre  minutes 
sullit  géuéralemenl  pour  rendre  insensible  la  partie  qui  doit  être  eau- 
lé  risée. 

Nutuiis  ici  d’ailleurs  que,  pour  éviter  au  mélange  réfrigérant  l’in- 
convénient  d’éteindre,  ou  tout  au  moins  d'amortir  l’aclion  des  cau¬ 
tères,  il  faut  avoir  la  précaution  d'essuyer  avec  soin  la  peau  immé- 
diatemeut  avant  d'appli  [uer  le  fer  rouge. 

Outre  les  opérations  trés-siuiples  et  assez  superlicielles  que  nous 
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venons  de  menlionner  ,  il  en  est  d’autres  plus  compliquées  et  plus 
profondes  auxquelles  la  réfrî^'/; ration  a  été  appliquée.  C’est  ainsi  que 
Velpeau  a  tenté  d’amputer 'un  sein  après  l’avoir  congelé;  dans  ce 
cas,  l’incision  delà  peau  fut  tout  à  fait  exempte  de  douleur,  et  la  ma¬ 
lade  éprouva  de  la  souflVance  seulement  au  motiient  où  rinstrument 
pénétra  dans  les  tissus  prolonds  du  côté  de  la  glande  mammaire. 

Ajoutons  enfin  que  A.  Richard  est  encore  allé  plus  loin,  et  qu’il 
a  pratiqué  la  désarticulation  d’un  doigt  après  avoir  appliqué  pendaiu 
sept  minulcs  un  mélange  réfrigérant  composé  dé  glace  et  descl  marin 
à  parties  égales,  et  d’un  cinquième  de  sel  ammoniac.  11  obtint  ainsi 
un  froid  de  16  degrés  au-dessous  de  zéro.  L'application  de  ce  mélange 
fut  par  elle-même  assez  douloureuse,  mais  il  est  dit  que  le  malade  n’é¬ 
prouva  pas  de  souCfraiice  pendant  l’amputation  {fîaz.  des  hùpitaïtx, 
sept.  1854). 

En  résumé,  nous  nous  croyons  autorisés  ii  conclure  avec  l’auteur  à 
qui  nous  empruntons  la  plupart  de  ces  l'aîls  que,  par  la  l'apiditc  de 
son  aclion,  par  la  constance  dans  les  efl'ets  obtenus,  et  par  rabsencc 
de  toute  réaction  inflammatoire  nuisible  aux  suites  de  l’opération,  la 
réfrigération  par  le  mélange  de  glace  cl  de  sel  commun  sc  recom¬ 
mande  comme  un  anesthésique  de  la  plus  grande  ulililô  {(/nion  médi¬ 
cale^  janvier  1858;.  Nous  ajouterons  même  qu’en  raison  de  tous  ces 
avantages,  ce  procédé,  qui  lend  à  se  populariser  de  plii.s  en  plus, 
nous  paraît  destiné  fi  devenir  un  auxiliaire  presque  iiulispcnsable  de 
la  médecine  opératoire. 

Après  avoir  fait  connaître  les  divers  anesthésiques,  notamment 
l’éther  et  le  mélange  réfrigérant,  dont  l’action  sédalive  locale  est 
surtout  utilisée  é  la  surface  du  corps,  nous  devons  une  mention  ù  quel¬ 
ques  agents  nouveaux  dont  les  elléls  sont  plus  spécialement  applica¬ 
bles  à  ccrLaiues  membranes  niuquenses  :  nous  voulons  parler  surtout 
du  gaz  acide  carbonique  et  du  gaz  oxyde  de  carbone. 

Acide  cm  limiifiue.  Les  propriétés  sédatives  du  gaz  acide  carbonique 
avaient  déjà  été  entrevues  depuis  ionglenips  ;  mais  c’est  M.  Simpson 
qui  a  le  mérite  d’avoir  démontré,  par  des  c.xpériences  positives,  la 
vertu  anesthcbi<|uc  de  ce  gaz  appliqué  localement,  sur  les  surfaces 
muqueuses  du  vagin  et  de  rutérus, 

A  la  vue  des  bons  elfets  oblenus  par  les  douches  d’acide  carboni¬ 
que,  les  chirurgiens  français  entrèrent  avec  ardeur  dans  cette  voie 
nouvelle  ouverte  à  rancstbôsic  locale.  La  plupart  des  substances  car¬ 
bonées  furent  soumises  à  l’expérimcnlalion,  cl  il  fut  conslaié  que, 
parmi  ces  substances,  le  gaz  oxyde  de  carbone  était,  avec  racide  car¬ 
bonique,  celui  qui  possédait  les  proprié  les  sédatives  les  plus  remar¬ 
quables. 

Au  cbapîlrede  la  Madère  médicale,  nous  avons  donné  quelques  dé¬ 
tails,  LîiiiL  historiques  que  pratiques,  sur  ce  point  intéressant,  et  noius 
avons  indiqué  la  part  qui,  dans  les  expérimen talions  ou  dans  les  per- 
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fectionnemcnts  apportés  aux  procédés  d’adniinislratîon ,  revenait  à 
Tourdes,  Ozanam,  Follin,  Dcmarr[iiay,  etc. 

Nous  avons  signalé  les  diverses  affections  caractci'isées  par  la  dou¬ 
leur  où  les  douches  gazeuses  avaient  été  employées  jus((u’à  ce  jour 
avec  le  plus  davantage;  parmi  ces  affections,  nous  avons  noté  les 
rhumatismes  musculaires,  les  douleurs  superricielles,  et  surtout  les 
névralgies  ayant  leur  siège  tt  ]’ulériis  ou  dans  les  organes  circonvoisins. 
Nous  avons  dû  insister  particulièrement  sur  les  résultats  donnés  par 
les  douches  gazeuses  appliquées  aux  ulcères  carcinomateux  de  la  ma¬ 
trice.  Si  jusqu’ici  ces  douches  n’ont  pu  triomplier  de  ces  affections 
très-graves,  et  considérées  généralement  comme  incurables,  on  ne 
peut  nier  du  moins  qu’elles  n’aient  réussi  h  soulager  le  plus  souvent, 
pour  un  temps  plus  on  moins  long,  dans  des  cas  où  jusqu’ici  la  mé¬ 
decine  s’était  montrée  à  peu  près  impuissante  à  procurer  une  sédation 
temporaire. 

Nous  ne  décrivons  pas  ici  l'anesthésie  localisée  qu’on  peut  obtenir 
par  l’oxyde  de  carbone,  le  bisulfure  de  carbone  et  réleclricité,  at¬ 
tendu  qtie  ces  procédés  sont  ou  dangereux  ou  insurfisants. 

En  résumé,  l’anesthésie  est  entrée  dans  une  phase  nouvelle.  De 
toutes  parts,  les  expérimentateurs  sont  en  quêle  d’agents  nouveaux 
dont  l’action  locale  soit  assez  constante,  assez  sûre  et  assez  puissante 
pour  lutter  avec  avantage  contre  l’inhalation  pulmonaire. 

Cette  tendance  est  bonne  et  cette  recherche  louable.  Trop  heureux, 
en  effet,  les  malades  s’ils  pouvaient  jouir  des  bienfaits  de  l’anesthésie 
sans  l’acheter  au  prix  des  inconvénients,  des  appréhensions  et  surtout 
des  dangers  iuliércnts  à  l’inhalation  du  chloroforme  et  autres  agents 
analogues  qui,  au  fond,  n’agissent  que  par  intoxication!  Avec  des 
agents  d'une  pareille  énergie,  attaquer  l'arbre  nerveux  par  les  racines 
sera  toujours  chose  périlleuse.  Apprenons  donc  à  faire  de  l’anesthésie 
sur  l’autre  extrémité... 

Là  est  le  progrès,  et  là  doivent  tendre  tous  les  clTorts.  Le  succès 
d’ailleurs  ne  saurait  être  douteux;  les  résultats  déjà  acquis  sont  pour 
nous  un  sûr  garant  de  conquêtes  nouvelles.  Donc  le  temps  viendra, 
nous  l’espérons,  où  ranesüiésic  locale,  grâce  à  la  puissance  non  moins 
qu’à  rînnocuilé  de  ses  effets,  remplacera  dans  la  majorité  des  cas 
l’anesthésie  générale,  ce  moyen  souverain,  mais  redoutable,  qui,  s’il 
éteint  la  sensibilité  et  la  douleur,  abolit  du  môme  coup  la  connais¬ 
sance  et  la  volonté,  et  qui,  au  sein  même  de  ses  propriétés  sédatives 
si  merveilleuses,  recèle  un  principe  de  destruclion  et  une  menace  de 
mort. 
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MATIÈRE  MÉDICALE. 


La  Vatérîane  (FaMriflno  L,), 

Valérîaiie  sauvage*  petite  Valériane, 

Caractères  génériques.  Calice  petit,  à 
dents  nombreuses,  très-courtes,  roulées 
en  dedans  avant  la  maturité;  corolle  k 
cinq  divisions,  un  peu  irrégulière,,  gib- 
beuso  à  la  base  ;  trois  étamines,  un  style; 
fruit  monosperme,  couronné  parle  calice^ 
dont  les  divisions  sont  pluAieuses  et 
tent  une  aigrette, 

Caraclères  spécifiques.  Tige  élevée  de 
1  à  2  mètres,  poilue,  arrondie,  striée  ; 
toutes  les  feuilles  ailées  sont  impaires; 
folioles  lancéolées;  ileurs  hermaphrodi¬ 
tes,  formant  un  large  panicule;  Heurs 
rouge&tres  ou  blanches. 

Parties  usilées  *  les  racines* 

La  racine  de  la  Valériane  est  formée 
d*un  faisceau  de  fibres  épaisses  et  blan¬ 
châtres,  allongées,  recouvertes  de  petites 
fibrilles  grêles  et  déliées;  presque  ino¬ 
dore  dans  son  état  frais,  elle  acquiert  en 
se  desséchant  une  odeur  pénétrante  et 
fétide, 

L*analyse  de  la  racine  sèche  de  Valé¬ 
riane  a  donné  à  Tromsdorf  :  huile  vola* 
tile,  acide  valérianiquo,  résine,  extractif 
aqueux,  matière  particulière,  amidon. 

Quelques  observations  tendent  à  dé¬ 
montrer  que  l'essence  de  Valériane  et 
racide  valéfianique  ne  préexistent  pas 
plus  dans  les  racinc-s  que  nous  étudions, 
que  Tessence  d'amaodrs  amères  et  l'acide 
cyanliydrique  dans  les  semences  de  l'ir- 
rrifj'ftfatAs  amartu  Mais  ils  se  produisent 
par  une  sorte  de  fermentation  en  présence 
de  Teau  et  de  Taïr  ;  c'est  ce  qu^on  aurait 
pu  prévoir  en  remarquant  que  les  racines 
de  Valériane  fraîches  sont  à  peine  odo¬ 
rantes,  Ajoutons  loutefois  que  les  recher¬ 
ches  récentes  de  SL  Pierlot  sont  venues 
contredire  en  grande  partie  cette  opinion. 


La  grande  Valériane  {Vaïeriana  pAit) 
est  souvent  employée  pour  la  petite,  elle 
jouit  d'ailleurs  des  mêmes  propriétés  ; 
enfin,  le  nard  celtique  ou  Valeriana  cel- 
tica  et  le  nard  indien  (^joirunniv/),  Valeriana 
jatamansî  et  nardosiachys  jataniansi,  et 
autres  espèces  de  nards,  ont  tous,  à  des 
degrés  dilférenis,  les  propriétés  de  la  Va¬ 
lériane  olTicinale. 

Les  préparations  pharmaceutiques  de 
Valériane  usitées  en  méducino  sont  la 
poudre,  Teau  dis  illée,  la  tisane,  le  sirop* 
la  teinture  alcoolique,  la  teinture  éilié- 
rée,  reitralt. 

Pondre,  Pour  la  préparer,  on  nettoie 
"les  racines,  et  quand  elles  sont  bien  sè¬ 
ches^  on  les  pulvérise  la  manière  ordi¬ 
naire.  Cette  poudre  doit  être  conservée 
dans  des  flacons  bien  bouchés;  autrement 
elle  perd  presque  toutes  ses  propriétés* 

Eau  distillée  de  Valériane. 

Racine  de  Valériane  ..**..**•  1 ,003  gr. 

Concasses  la  racine  de  Valériane,  lais¬ 
sez  macérer  pendant  douze  lieures  dans 
l'eau,  et  distillez  pour  obtenir  4,ü0U  gram 
mes  d'eau  distillée. 

Tmine  de  Valériane. 

Racine  de  Valériane  con¬ 
cassée  de*  ****..**.*,.*. .  S  à  30  gr. 
Lan  bouillante.  .  KhUÛ 

Faites  infuser,  La  tisane  ne  doit  jamais 
se  faire  par  décoction,  une  grande  partie 
de  r  huile  volatile  se  répandrait  pendant 
l'opération. 

Sirop  de  Valériane. 

« 

Racine  de  Valériane,* ïOO  gr. 
Eau  bouillante.  q- 
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p:au  distillée  de  valériane,**,,  li'Ogr. 

^ucre »,  .■*,*¥  ■  »,  »B»*,*f  »,■  É»  p'~  1 

{Codecc)  » 

Tevdurs  akoolique  de  Valéritme. 

Ilacîne  de  Valériane  en  poudre 
grossière,,  , , . . .  ,,»».,*»».»  100  gr*. 

Alcool  à  OU  degrés» .  q,  s. 

Opérez  par  la  méthode  de  déplace- 
meni  pour  obtenir  5üü  grammes  de  pro¬ 
duit. 

Teint étfiét*ée  de  Valérinne. 

Racine  de  Valériane  pulvérisée,  l  gr* 
lütlier  sulfurique,*  ,»,»»,*,.».»»*  5 

Opérez  par  la  méthode  de  déplacement» 

Ejctrait  de  Vaiéï'iüne. 

Racine  de  Valériane,  .»,,,*,»»*»  »,  q*  v» 
Alcool  à  Cd  degrés  q»  s» 

On  luiiuecte  la  poudre  de  Valériane 
avec  la  moitié  de  son  poids  d'akooJ;  au 
bout  de  douze  heures,  ou  lessive  avec 
trois  nouvelles  parties  d'alcool  î  on  dé¬ 
place  en  grande  partie  cehii'ci  par  Teau, 
on  distille  les  liqueurs  alcooliques  et  on 
évapore  à  consistance  d'extrait. 

h  Piitre  dans  la  compusition  des  pilules 
de  *Méglîn  av^c  l'oxyde  de  zinc  et  rei- 
trait  de  jusquiame» 


Pilules  de  Méglin* 

Extrait  de  Valériane,»*» . .  1  gr, 

—  Jusquîame,,, .»,*»,  .*  I  gr* 

Oxyde  de  zinc,..**» . .  1  gr» 

Pour  2  J  pilules»  »» , 

Acide  valérifîfîtf/ue.  G 

D'après  M.  PterloG  l'acîde  valérîani- 
que  préexiste  dans  L\  racine  fraîcJie  de 
Valériane,  dont  îJ  constiiue  un  des  prin¬ 
cipes  immédiats*  Il  s'y  trouve  dans  Teau 
de  végétaium  dégagé  de  toute  combinai¬ 
son  saline.  On  puui  Textraire  directement 
sans  I  inief  média  ire  d'aucun  agent  chi¬ 
mique  La  racine  fraîche  en  contient  plus 
que  la  racine  desséchée  de  TA- 

cw^é/Nte  ^ei^mrf  s  du  0  avril  J85T’, 
L’acîde  va iértu nique  est  liquide,  hui¬ 
leux,  volasiJ^  il  paraît  è^re  le  vérhalde 
principe  actif  do  la  Valériane  qui  lui  de¬ 
vrait  ses  propriétés  antispasmodiques.  Il 
peut  se  prK>crire  h  la  dose  de  deux  ü 
trois  gonLîes  daïis  une  potion  ;  niais  le 
pins  ordinairement  on  l'administre  sous 
la  fonue  d'na  soi,  tel  que  le  valérianaie 
de  zinc,  Je  fer,  de  quinme,  d  atropine  et 
d^amiiig  Iliaque* 


V a  léria  n  fft  ^  fTn  mw  cjiiaq  ue, 
Cic»HU>OiAzll^* 

Le  valériarate  iranijnofiîaqno  n’étnit 
guère  connu  jusqu  à  ce  jour  que  sous  la 
forme  liquide  et  sirupeuse*  et  sa  compo¬ 
sition  n'avait  rien  de  bien  défini  ni  de  l  ien 
constant.  Peus-élre  c^nte  circonstance 
avait- elle  coiitnbvié  à  faire  négligf'r  rem¬ 
ploi  de  cette  substance.  C'est  dans  cet 
état,  et  associé  avec  l'extrait  de  '  alérïanei, 
que  le  débitait  M»  Iherloi» 

Mais  un  doit  à  MM,  Laboureur  et 
Fontaine  un  nouveau  procédé  qui  per¬ 
met  d’obtenir  maiiitenant  le  vaUTianate 
d^’ammoniaqiie  sous  forme  solide  et  cris¬ 
tallisée,  et  h  rétat  de  pureté  parfaite. 

Prenez  Tacido  valérianique  moiiohy- 
dralé  et  pur;  disposezdeen  couchés  unies 
dans  une  capsule  plate,  recouverte  d'une 
cloche  parfaitement  close*  Faites  arriver 
dans  la  cloche  du  gaz  ammoniac  anhydre, 
jnsqu’ii  parfaite  saturation  de  Ti^cide  va- 
lérianique, 

*4  mesure  que  la  combinaison  a  lieu, 
le  sel  criftiallise  sous  une  lorm-^  en  appa¬ 
rence  confuse;  mais»  au  niicruscope  on 
distingue  très- bien  des  prismes  à  quatre 
patis  terminés  soit  par  des  pyramides^ 
soit  par  des  biseaux» 

Corsserver  le  valérianate  d'ammoniaque 
par  petites  parties  dans  des  flacons  par¬ 
faitement  boucliés, 

Gn  donne  le  valérianaie  d'ammonia¬ 
que  à  la  dose  de  2  à  3  grammes  dissous 
dans  une  potion  de  I2u  grammes,  par 
petites  cuillerées  d'heure  en  heure. 

Valr Hanoi e  de  zinc, 
Ci®ll3c3ZitO,l2îlO* 

Le  valérianate  de  zinc,  que  le  prince 
Lûüîs-Lucién  Bonaparte  prépara  et  pré¬ 
conisa  le  premier,  est  obieiiu  par  comlii- 
naîson  directe,  U  a  rapparence  de  l'acido 
borique  et  dégage  iim-  odeur  qui  rappelle 
celle  de  Tacide  valérîanîipie.  Il  esi  peu 
soluble  dans  l'eau  et  lülcool*  et  a  une 
savenr  métallique  trÈs  pronniicée.  Il  <  $1 
employé  avec  succès  dans  les  différenles 
afTectioiis  nerveu-ies,  telles  que  névral¬ 
gies,  hysiérîe,  migraine,  crampes  d'esto¬ 
mac,  éjulcpsie  même* 

Piliths  de  vaferianate  de  zinc  {Devay)* 

Valé'ianate  de  zïnc«.,*  centigr. 
Gomme  aüragaïUQ»  .,»*  *  2  gramm. 

Four  pilules,  une  matin  et  suir* 

Poiiûn  ûu  valéHanale  de  zinc  (Devay). 

Enn  distillée, .  120  gramm» 

Viilériauate  de  zinc -  RI  ceutigr. 

Sirop  de  sucre*  .,.»*,,  30  grain  m. 

Une  cuüleiéc  h  bouclie  toutes  les 
heures. 
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ACTION  PnïSIOLUGIQUE, 

Si  Ton  en  croit  tous  les  auteurs,  depuis  Dioscorîdo  {cniefacù  et.  nri~ 
nam  jusqu’il  nos  jours,  à  rcxccplion  de  M.  Barbier,  d’Amiens, 

la  Valériane  accélère  la  cii’culation,  détermine  de  la  cbalenr  à  la  peau, 
des  sueurs,  et  produit  un  trouble  fébrile  passager  à  la  manière  des 
substances  excitantes,  telles  que  la  cannelle,  le  poivre,  etc.  L’absence 
de  ces  etfets  chez  les  nombreux  malades  îi  qui  nous  avons  administré 
la  Valériane  nous  faisait  suspecter  à  bon  droit  l'exactitude  des  obser¬ 
vateurs;  nous  avons  donc  pris  nous-mômes  de  hautes  doses  de  l'infu¬ 
sion  ou  de  la  poudre  de  cette  racine,  et  nous  n’avons  éprouvé  aucun 
dérangement  dans  les  roiiclions  de  la  vie  organique,  ün  peu  de  cépha¬ 
lalgie,  d’incertitude  et  de  susceptibilité  dans  l’ouïe,  la  vue  et  la  myoti- 
lité,  d’où  quelques  vertiges  très-fugaces  et  du  genre  de  ceux  qu’on 
éprouve  après  une  saignée  ou  par  le  fait  du  besoin  de  manger,  tels 
sont  les  phénomènes  qui  attestent  une  modification  peu  considérable 
de  l’encéphale  sous  l’influcncc  de  laquelle  nous  ont  placés,  pendant 
que  nous  écrivons  ces  lignes,  30  grammes  de  la  Valériane  la  plus  fra- 
grante  que  nous  ayons  pu  trouver.  Chez  certains  animaux,  elle  boule¬ 
verse  la  sensibilité  et  les  fonctions  musculaires;  c’est  aussi  ce  que 
nous  avons  observé  chez  certaines  femmes  et  sur  nous-mômes,  mais  à 
un  degré  bien  moins  remarquable. 

C’est  donc  en  excitant  des  phénomènes  nerveux  arlilicicls  analogues 
aux  spasmes  morbides,  c’est  par  conséquent  en  agissant  sur  le  système 
cérébro-sp'nal  par  la  voie  du  système  ganglionnaire  que  la  Valéi'iane 
produit  ses  effets.  Nous  démontrerons  plus  tard  que  tout  rordre  des 
spasmes  rentre  dans  cette  loi  pathologique.  Tout  le  monde  connaît 
l’inlluence  bizarre  et  si  prononcée  que  les  chats  éprouvent  de  Todeur 
de  la  Valériane. 

Les  toxicologistes  ne  se  sont  pas  occupés  de  cotte  plante,  qui  peut 
être  prise  à  de  très-hautes  doses  sans  le  moindre  inconvénient. 

P 

THKUAPEUTIQUE, 


iîpilrpiïic.  Une  chose  qui  a  droit  de  surprendre,  c'csl  que  la  Valé¬ 
riane  ait  été  vantée  jusqu'au  ridicule  dans  le  trailemcul  de  la  maladie 
où  pas  plus  qu’autre  chose  elle  n’a  le  privilège  de  guérir,  cl  qu’à  peine 
elle  soit  mentionnée  dans  la  thérapeutique  d'une  foule  d’autres  atîec- 
tions  où  elle  peut  être  trcs-utilcmcnt  employée.  Décrite  pur  Uiosco- 
ridc  et  Aëlius.  connue  d’Arélée  qui  en  fit  usage,  elle  disparut  pour  être 
tirée  d’un  long  oubli  par  Fabius  Colunina,  Napolitain  d'une  illustre 
origine,  qui  avait  le  malheur  d’ôtre  épileptique.  Après  avoir  épuisé 
tous  les  remèdes  imaginables,  il  se  dévoua  à  la  botanique  pour  cher- 


442 


MÉDICAMENTS  ANTISPASMODIQUES. 


cher  tlans  les  plantes  ([iielque  secours  contre  sa  lerrilile  maîaflic  ;  et 
c’est  vers  la  fin  du  seizième  siècle  qu’il  nous  dit  avoir  été  parfaite¬ 
ment  guéri  par  la  Valériane,  et  avoir  obtenu  des  succès  aussi  décisifs 
chez  plusieurs  de  ses  amis  alfectés  du  même  maï.  Jusqu'à  quel  point 
faut-il  ajouter  foi  à  ce  récit?  Aujourd’hui  que  le  diagnostic  est  plus 
éclairé  que  du  temps  de  Golumna,  on  voit  encore  un  si  grand  nombre 
de  médecins  confondre  l’IiYstérie  ou  toute  autre  maladie  convulsive 
avec  l’épilepsie,  qu'il  est  permis  do  contester,  sans  être  taxé  de  trop  de 
scepticisme,  la  valeur  des  observations  du  noble  italien,  tl  nous  a  laissé 
fort  peu  de  litres  pour  répondre  de  sa  capacité  médicale  :  scs  ouvrages 
sont  plutôt  ceux  d’un  naturaliste  que  ceux  d’un  médecin. 

Là  ne  finit  pas  le  rôle  anti-épileptique  de  la  A^ilériane.  Destinée 
à  des  succès  rares,  mais  éclatants,  elle  reparaît  un  siècle  plus  tard, 
sous  les  auspices  de  Dominique  Panaroli,  médecin  distingué  de  Home, 
qui  guérit  par  ce  moyen  un  pécheur  épileptique  dont  les  accès  reve¬ 
naient  deux  ou  trois  fois  par  jour,  et  qui,  dit  l’auteur,  n’avait  obtenu 
aucun  soulagement  par  l'usage  opiniâtre  des  rcmètles  les  plus  énergi¬ 
ques  conlre  l’épilepsie,  tels  que  \q  pied  d' élan  et  le  crâne  humuin.  Si  de 
pareilles  observations  sont  peu  probantes,  on  ne  peut  pas  ne  pas  ac¬ 
corder  un  certain  degré  de  confiance  à  celles  rapportées  en  grand 
nombre  par  Ilalier,  de  Haôn,  Sauvages,  AVillis,  Marchant,  et  surtout 
par  Tissot,  Quariii;  par  Boerhaave,  qui,  sans  regarder  la  Valériane 
comme  le  spécifique  de  l’épilepsie,  ne  lui  refusait  pas  une  certaine 
efficacité.  Certes,  ces  autorités  sont  imposantes,  mais  une  semblable 
question  est  peut-être  plus  difficile  à  juger  que  ne  le  pensaient  ces 
grands  praticiens. 

Essayons  de  montrer  le  côté  juste  et  le  côté  inexact  de  ces  as¬ 
sertions. 


Sous  le  rapport  de  la  gravité  du  pronostiC)  et  par  conséquent  sous 
celui  de  l'efficacité  des  divers  traitements,  il  est  important  de  bien  dis¬ 
tinguer  de  la  cùnvulsion  épileptiforme. 

L’épilepsie  est  à  elle  seule  une  maladie.  La  convulsion  épileptiforme, 
au  contraire,  est  la  forme  convulsive  et  apoplectique  de  l’épilepsie, 
moins  l’épilepsie;  c’est-à-dire  que  c’est  une  modification  morbide 
quelconque  de  réconomic  empruntant  à  l’épilepsie,  pour  se  manifes¬ 
ter,  sa  forme  seulement  et  rien  que  sa  forme.  C’est  aux  hospices 
de  Bicêtre,  de  la  Salpêtrière  qu’on  rencontre  les  vrais  épileptiques,  et 
combien  peu  on  en  guérit!  Néanmoins,  il  faut  ici  faire  une  remarque, 
c’est  qu’il  est  commun  de  voir  des  épileptiques  passer  plusieurs  mois, 
plusieurs  années  sans  accès,  bien  qu’ils  ne  cessent  pas  de  vivre  sous  le 
poids  inamovible  du  mal  qui  n’élait  que  dissimulé  pour  se  réveiller 
plus  menaçant  et  plus  funeste.  Or  l’expérience  apprend  qu’une  médi¬ 
cation  quelconque,  même  la  plus  insignifiante,  pciit  suspendre  ainsi 
le  mal,  soit  quelquefois  par  sa  vertu  intrinsèque,  soit  plus  souvent 
par  la  bienfaisante  impression  que  doit  produire,  sur  l’esprit  d’un  épi- 
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leptique,  Fespoir  du  succès  qu’il  attend  de  celte  nouvelle  tentative; 
mais,  nous  le  répétons,  le  mal  n’est  que  pallié,  et  nous  ne  refusons  pas 
à  la  Valériane  ce  pouvoir  palliatif. 

ConTulHlons  «épileptiformes.  Quant  aux  convulstons  épileptifoj'mes^ 
qui,  par  l’appareil  phénoménal  de  Faccès  lui-même,  ne  diffèrent  en 
rien  de  Fépilepsie,  elles  ne  sont  graves  qu’en  raison  des  causes  très- 
variées  dont  elles  dépendent.  On  appelle  éclampsie  celles  qui  sur¬ 
viennent  chez  les  femmes  en  couches  et  chez  les  enfants.  Elles  sont 
graves  dans  ce  cas,  et  la  Valériane  n’esl  pas  alors  sans  action  quand 
on  peut  l’administrer.  Celles  qui  signalent  l’invasion  de  certains  e.xan- 
thèmes,  comme  la  variole ,  etc.,  disparaissent  en  même  temps 
qu’apparaît  Féruption.  L’établissement  des  règles  fait  également  tom¬ 
ber  celles  qui  précèdent,  chez  quelques  jeunes  filles  non  épileptiques, 
le  premier  accomplissement  de  cette  fonction,  etc.,  etc...  Dans  cer¬ 
tains  cas  de  plaie  de  tête,  de  méningite,  d'cucéphaîitc,  de  tumeurs 
cérébrales,  d’intoxication  saturnine,  etc.,  il  y  a  des  attaques  épilepti¬ 
formes,  nous  le  répétons,  chez  des  gens  non  épileptiques.  Cette  impor¬ 
tante  distinction  rend  assez  bien  raison  des  succès  dont  on  a  fait  hon¬ 
neur  à  la  Valériane  dans  l' épilepsie.  Ceux  qui  savent  combien  sont 
identiques  une  attaque  àUêpUepsie  chez  un  épileptique,  et  une  attaque 
épileptiforme  chez  un  sujet  non  épileptique,  concevront  très-bien  qu’il 
n'a  pas  toujours  été  possible  de  se  défendre  de  rillusion  qui  a  induit 
en  erreur  un  grand  nombre  de  praticiens  sur  la  valeur  thérapeutique 
de  la  Valériane  dans  l’épilepsie .  Des  accès  d’hystérie  simulant  jusqu’à 
un  certain  point  Fépilepsie  et  guéris  par  la  Valériane  ont  pu  en  abuser 
quelques  autres.  On  sait  de  même  que  les  vers  détermîneiu  souvent 
dans  l’enfance  des  convulsions  épileptiformes;  or  la  Valériane,  jouis¬ 
sant  de  propriétés  anthelmintiques  assez  actives,  a  pu  ainsi  guérir  la 
forme  épileptique  en  détruisant  son  occasion.  Toutefois  on  pourra 
l’administrer  dans  Fépilepsie  surtout  récente,  dans  le  but  d’en  éloigner 
les  accès  et  d’en  atténuer  la  violence;  c’est  là  tout  ce  que  l’on  peut  se 
flatter  d’en  obtenir  ;  mais  il  faut  l’employer  à  hautes  do.^es,  pendant 
longtemps,  un  an  et  souvent  plus,  en  suspendant  son  usage  de  dis¬ 
tance  en  distance  pour  ne  pas  fatiguer  l’estomac. 

Chez  quelques  individus  voués  à  Fépilepsie,  cette  terrible  affection 
commence  par  une  forme  symptomatique  qu’on  nomme  le  vet'tige épi¬ 
leptique.  II  nous  a  semblé  que  la  Valériane  n’clait  pas  sans  atténuer 
Fiulensité  et  la  fréquence  de  ces  vertiges,  expre.ssion  légère  de  l’épi¬ 
lepsie  dont  le  pronostic  n’est  cependant  pas  moins  grave  tpie  celui  de 
Fatlaqiie  convulsive  la  plus  complète. 


iVcrTONiimc.  G'cst  surlout  aux  maladies  des  femmes  qu’habilement 
maniée  s’adresse  la  Valériane;  mais  tellement  aux  maladies  des 
femmes,  que  certains  cas  qui  chez  les  îiomnies  paraîtraient,  d’après 
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les  lois  d’une  légilime  analogie,  en  réclaraei’  l’emploi,  y  sont  le  plus 
souvent  rebelles  et  cèdent  à  d’autres  antispasmodiques,  et  que  les 
allectioEis  des  jeunes  lilles  non  pubères  rentrent  dans  la  mûme  excep¬ 
tion.  C’est  que  les  troubles  nerveux  qui  occupent  surtout  la  scène 
moyenne  de  rexislence  de  la  lemme  jaillissent  presque  tous  de  l'ulé- 
rus,  qui  semble,  pendant  cette  période,  se  souiueUrc  tout  le  système 
nerveux,  et  soustraire  à  l’influence  régulatrice  du  cerveau  les  instru¬ 
ments  des  sensations  et  du  mouvement  volontaire,  pour  les  livrer  au 
désordre  et  à  l’irrégularité  qui  caractérisent  les  maladies  byslériqucs 
et  cet  eusembic  d’anomalie  des  actes  de  la  vie  animale  qu'on  ne  peut 
guère  mieux  désigner  que  pur  le  nom  d'eVai  nerveux,  état  spasmo¬ 
dique. 

Les  premiers  aperçus  un  peu  cuusciencieiix  sur  les  propriétés  de  la 
Valériane  sont  enlouis  dans  deux  thèses  bien  obscures  soutenues  l'uiie 
à  Halle,  l'autre  à  Amsterdam,  au  commcncemenl  du  siècle  deniicr. 
Leurs  auteurs  (J,  Fréd,  lîisinarck  et  J,  Fréd.  Stanckejl’out  expérimen¬ 
tée  dans  les  cas  où  elle  rend  réellement  quelques  services.  Plus  tard, 
ilill,  Marcus  Hertz,  entrevirent  sa  véritable  action.  Mais  au  lieu  de 
citer  des  noms  d’auteur,  lâchons  d’apprécier  toutes  les  nuances  d'in¬ 
dications  auxquelles  peut  satisfaire  la  Valériane. 

Hystérie.  Quiconque  a  jeté  sur  i'iiysiérie  un  coup  d’œil  %'6ritable- 
ment  médical  a  dù.  y  voir  une  névrose  générale  qui  empreint  de  sou 
cachet  et  de  .sa  nature  toute  la  série  névropathique  qui  s’étend  depuis 
la  vayeur  la  plus  l'iigace  jusqu’à  l’accès  ellroyable  qui  avait  mérité  des 
anciens  la  dénomination  si  profondément  vraie  de  passion  hystérique. 
Cette  série  est  composée  d’accidents  protéiformes,  de  manières  d’étre 
pathologiques  propres  à  Li  femme,  manières  d’être  si  mobiles,  si  indé¬ 
terminées,  que  le, s  nosologistes  u’ont  pu  que  génériquement  les  en¬ 
fermer  dans  leurs  cadres.  Nous  éprouvons  le  môme  embarras  qu'eux, 
etpourLaut  les  praticiens  doivent  nous  enleudre.  Ce  sont  ces  maladies 
vaguement  indiquées  sous  le  nom  de  spusmes,  de  vapeurs,  mieux  par 
Tissot  suus  celui  de  maux  de  nerfs.  Chez  l’iiue,  ce  sont  des  étoiili'eaieuts, 
des  palpitations,  un  senliineiil  de  slrangulalion,  un  serrejiiciit  des 
tempes,  etc.,  etc,  ;  cliez  l'autre,  des  battements,  divers  bruits  dans  la 
tête,  un  encbiirrènement  passager,  des  frissons  partiels,  des  boutl'ées 
de  chaleur  au  visage,  etc.  ;  celle-ci  se  plaint  d'impatiences  bizarres, 
de  ci'hpatwns,  û’ogacements  qui  l'obligent  à  des  mouvements  îjivulon- 
taires,  à  une  jactitation  avec  bÜ-lemenls,  pandiculations,  ho(]nets 
trop  souvent  préludes  d’accidents  plus  violents;  celle-là  accuse  de  la 
dysphagie,  des  borborygmes,  des  flatuosités,  des  brûlements  d’en- 
tralllcs,  une  tympanite  se  développant  tout  à  coup  et  disparaissant  de 
môme,  des  anxiétés  précordiales,  des  frayeurs  paniques,  de  vaines 
susceptibilités  ;  quel(iues-imes  résument  ce  tableau  cbangeant  en 
deux  mots,  qui,  aux  yeux  du  praticien,  en  peignent  d  une  manière 
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assez  forte  toutes  les  nnetuations  :  J’ai  mal  aux  nerfs,  mes  nerfs  sont 
en  mouvement,  etc.,  etc. 

Or  la  Valériane  réussit  assez  bien  à  calmer  ces  nombreux  phéno¬ 
mènes  ;  et,  chose  étonnante,  elle  y  réussit  d’autant  mieux  qu'ils  s’é- 
loif^nent  davantage  par  leur  forme  et  par  leur  iulGnsitc  du  vcrilaljie 
accès  d’hystérie.  Quant  ù  celui-ci,  la  Yalcj'iane  peut  en  éloigner  les 
retours,  en  diminuer  la  violence;  mais,  nous  leré[)élons,  elle  modiüe 
d’autant  plus  avantageusement  l’hyslérie,  que  ses  formes  sont  plus 
incomplètes  et  plus  bizarres. 

L’allaquc  hystérique  portée  à  un  haut  degré  laisse  après  elle  diverses 
affections  nerveuses  contre  lesquelles  il  est  bon  d’atlininistrer  la  Valé¬ 
riane  :  telles  sont  des  hémiplégies,  des  paralysies  circonscrites,  sur¬ 
tout  de  la  sensibilité,  des  fourmillements,  des  céphalées  intenses,  des 
congestions  partielles,  des  flatuosités,  des  puîpi talions,  des  aphonies. 
Dans  certains  cas,  conimelien  commun  de  tuusces  symptômes  nerveux 
très  mobiles,  existe  un  mouvement  fébrile  particulier,  caractérisé 
surtout  par  un  pouls  fréquent,  large  et  développé,  la  peau  d’une  cha¬ 
leur  douce  ethiimidc,  la  face  fortement  injectée,  et  un  peu  dedj’^spnée. 
j  Celte  fièvre,  qu'on  peut  appeler  hyslét  ique,  cède  quelquefois  au  médi- 
■  catnenldont  nous  traitons. 

Il  est  aussi  une  des  mille  révélations  de  l’état  liystériquc,  passée  sous 
silence  on  peu  observée  par  les  auteurs,  qu'il  nous  a  élc  donné  de 
voir  déjà  plusieurs  fois,  et  que  l’usage  de  la  Valériane  a  complètement 
fait  cesser  ;  c’est  un  orgasme  musculaire  infati;:able  qui  porte  irré¬ 
sistiblement  les  femmes  à  se  mouvoir,  ù  marcher,  en  leur  donnant  le 
sentiment  d’une  force  invincible  et  du  besoin  pressant  de  se  livrer  à 
des  exercices  pénibles.  Prennent-elles  alors  quelqties  doses  de  pou¬ 
dre  de  Valériane,  elles  sont  jetées  dans  une  lassitude  et  une  impuis¬ 
sance  musculaire  qui  leur  ôtent  toute  envie  de  courir  et  de  s’agiter: 
c’est  comme  une  corde  vivement  tendue  qui  tout  h  coup  sc  relâche. 

Des  observations  présentées  â  la  Société  de  Ihérapeutitiue  par  le 
docteur  Cuillemin  semblaient  faire  croire  que  des  inhalations  de 
teinture  étherée  de  Valériane  pendant  les  attaques  d  bystérie  parve¬ 
naient,  après  une  certaine  excitation,  à  faire  cesser  ces  attaques.  Per¬ 
suadés  qu’on  pourrait  trouver  dans  les  antispasmodiques  administrés 
par  la  voie  pulmonaire  les  moyens  de  guérir  ces  attaques,  nous 
avons  répété  bien  des  fois  les  prescriptions  du  docteur  Giiillemin, 
mais  nous  devons  dire  qu’elles  n'ont  donné  aucun  résultat  satis¬ 
faisant. 


Vertfarpg.  L'indication  la  plus  positive  de  la  Valériane,  après  celle 
que  nous  venons  de  préciser,  est  tirée  des  vertiges.  Il  est  des  person¬ 
nes  qui  éprouvent  souvent  des  vertiges,  des  obnubilations,  des  étour¬ 
dissements  identiques  à  ceux  qui  annoncent  l’imminence  du  coup  de 
sang  ou  de  l’hémorrhagie  cérébrale,  et  chez  qui  pourlan  L  ce  symptôme 
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n’est  point  Hé  à  ces  graves  acciclenls.  La  saignée,  qui  dans  ce  dernier 
cas  les  dissiperait,  ne  l'ait  au  contraire  que  les  augmenter,  tandis 
que  la  Viilériane  les  calme  assez  bien,  et  c'est  un  des  services  les 
plus  précieux  que  soit  appelé  à  rendre  cet  antispasmodique.  Ces  sor¬ 
tes  de  verliges  finissent  par  devenir  très-importuns,  et  souvent  même 
d’un  pronostic  fort  sérieux. 

Chorée.  Plusieurs  auteurs  du  siècle  dernier  attestent  l'efficacité  de 
la  Valériane  dans  la  danse  de  Saint-Guy,  et  ils  s’accordent  avec  nous 
sur  ce  point  que  leurs  observa  lions  ont  presque  toutes  des  jeunes  filles 
pour  sujets.  Slrandberg  et  Carminali  Vont  préconisée  dans  la  nii- 
graine.  Mous  ajoutons  qu’il  ne  faut  guère  y  compter  que  dans  celles 
qui  s’associent  aux  troubles  bystériformes  que  nous  avons  énumérés, 
11  en  est  de  môme  de  certaines  gastralgies  qui  reconnaissent  cette 
commune  dépendance,  et  dan.s  lesquelles  seulement  clic  est  utile.  Ces 
deux  afl'cctiuns,  surtout  la  première,  entraînent  quelquefois,  à  la  suite 
des  douleurs  vives  qu’elles  occasionnent,  un  état  spasmodique  géné¬ 
ral  qui  en  réclame  aussi  remploi, 

Anémie.  C’cst  uii  fait  bien  des  fois  constaté  partons  les  praticiens, 
que  l’excitabilité  nerveuse  au  g  m  en  le  en  raison  directe  des  perles  de 
sang,  ce  qui  explique  la  fréquence  et  l'iutensilc  des  maladies  qui  dé¬ 
pendent  de  l’anémie  ebez  les  femmes  nouvellement  accouebées, 
abondamment  réglées,  cblorotiqucs  ou  débilitées  par  des  émissions 
sanguines  exagérées.  On  peut  susciter  à  volonté  les  troubles  nerveux 
les  plus  violents  par  les  jeûnes,  la  diète  trop  prolongée  et  les  pertes 
de  sang  artificielles.  Tous  ces  accidents,  si  communs  alors  qu’on  a 
paru  oublier  qu’il  faut  du  sang  pour  régulariser  les  phénomènes  de 
l’innervation,  peuvent  être  calmés  par  les  antispasmodiques,  et  sur¬ 
tout  par  la  Valériane,  en  attendant  que,  par  un  régime  analeptique 
bien  dirigé,  le  sang,  cet  antispasmodique  par  excellence,  soit  venu 
apporter  aux  appareils  nerveux  la  fixité  necessaire  au  mainlien  de 
leur  équilibre.  11  en  est  de  môme  pour  les  phlegmasies,  les  fièvres,  les 
affections  quelconques  dans  lesquelles,  inconsidérément  ou  par  l’ur¬ 
gence  des  indications,  on  a  porté  très-loin  les  émissions  sanguines. 
Un  voit  surgir  alors  des  phénomènes  spasmodiques  auxquels  on  peut 
parer  avec  la  Valériane,  et  qui,  par  leur  disparition,  perincltcnt  à  la 
phlcgrnasie  de  se  résoudi’e,  ù  la  maladie,  quelle  qu’elle  soit,  d’accom¬ 
plir  heureusement  ses  périodes.  A  la  fin  des  fièvres  continues  graves, 
lorsque  l’adynamie,  et  surtout  l’ataxie,  sont  venues  après  des  hémor¬ 
rhagies  nasales  ou  intestinales  abondantes,  que  le  ventre  est  bal- 
loiiin",  indolent,  qu’en  un  mot  l’incohérence  nerveuse  est  liée  à  la 
faiblesse,  il  y  a  tout  avantage  et  aucun  inconvénient  à  prescrire  la 
A'aiériane.  Nous  en  disons  autant  pour  les  mômes  symptômes  lors¬ 
qu’ils  apparaissent  dans  le  cours  des  fièvres  exanthématiques,  soit 


I 


« 


I 


447 


I 


VALlhîl.VNE. 

par  la  répercussion  de  réruption,  ce  qui  n'est  que  trop  commun, 
dans  la  scarlatine  surtout,  soit  pour  toute  autre  cause  marquée  d'un 
cachet  de  faiblesse  ou  de  malignité. 


énopansc.  Si  quelqiies-unes  des  incommodités  qui  assiègent  les 
femmes  parvenues  à  leur  itge  critique  sont  hyperhérniques  et  comman¬ 
dent  l'emploi  des  déplétions  sanguines,  il  faut  convenir  aussi  que  sou¬ 
vent  riiiutilité,  nous  dirons  même  la  nocuité  de  ce  traitement,  assi¬ 
gnent  à  ces  dérangements  une  tout  autre  cause.  Nous  avons  vu  bien 
souvent  ces  accidents,  consistant  surtout  en  palpitations,  en  accès  de 
dyspnée,  en  vertiges,  en  maux  de  tète,  céder  rapidement  à  l’usage  de 
quelques  grammes  de  poudre  de  Valériane  ou  de  son  infusion  prise 
en  lavements. 

PoijtiipBiu.  11  est  une  maladie  singulière  que  récemment  nous 
avons  vue  Irès-avantageuscmcnl  modifiée  par  l'emploi  de  la  Valériane: 
c’est  la  polydipsie.  Rayer  a  soumis  à  ce  Lraitement,  dans  ses  salles  de 
rbôpilal  de  la  Cbarilé,  un  jeune  garçoEt  dévoré  par  une  soif  inexliu' 
guible,  et  qui  urinait  en  proportion  de  l’énorme  quantité  de  boissons 
qu’il  prenait.  Scs  urines  étaient  très-légères,  presque  comme  de  l’eau, 
inodores,  incolores,  insipides  et  excessivement  abondantes.  Ce  petit 
malade  ne  niuigrissaù  pas,  du  reste,  mangeait  beaucoup,  et  jouissait  à 
part  cela  d’une  parfaite  santé.  Cette  polydipsie  et  cette  polyurie,  toutes 
simples,  étaient  produites  vraiscmblablemeiit  par  une  affection  ner¬ 
veuse,  et  n’avaient  d'ailleurs  avec  le  diabète,  dont  elles  difFéraient 
sous  les  rapports  les  plus  importants,  d’autre  point  de  ressemblance 
que  rabondancc  de  la  sécrétion  urinaire.  Sous  l’intlucncc  de  la  poudre 
de  Valériane,  employée  dejü  avec  succès  par  Rayer  dans  des  cas  ana¬ 
logues,  ce  malade  a  vu  tout  h  la  fois,  dans  l'espace  de  trois  semaines 
à  un  mois,  diminuer  sa  soif  et  rextrème  abondance  de  scs  urines. 
Plusieurs  médications,  et  la  médication  par  l’opium  en  particulier, 
avaient  complètement  échoué.  Nous  avons  obtenu  un  succès  analogue 
chez  une  femme  hyslérîque,  dont  i’bisloire  a  été  développée  par  nous 
dans  le  Journal  de  médecine  (mai  1844). 

En  lin,  en  1834,  dans  le  service  de  la  clinique  médicale  de  l’IIûtel- 
Dieu,  nous  avons  reçu  un  malade  ûgé  de  trente  ans,  qui  déjü  depuis 
longtemps  était  atteint  de  polydipsie  avec  polyurie.  Il  buvait  chaque 
jour  jusqu’à  32  litres  de  tisane,  et  urinait  en  conséquence.  L’urine, 
très-souvent  analysée  par  M,  Bouchardat,  n’a  jamais  offert  la  moiiidi*e 
trace  de  glucose.  11  y  avait  cela  de  remarquable  chez  notre  malade, 
c’est  que  la  peau  du  visage  était  souvent  le  siège  d’un  érythème  ex¬ 
trêmement  intense,  sans  mouvement  fébrile,  qui  coïncidait  avec  une 
exagération  de  la  soif  et  de  la  sécrétion  urinaire  et  qui  disparaissait 
au  bout  de  deux  ou  trois  jours,  pour  reparaître  peu  après.  La^santé 
était  d’ailleurs  assez  bonne. 
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UeltG  fluxion  bizarre,  qui  avait  quelque  chose  des  fluxions  ordinal* 
res  chez  les  femmes  nerveuses,  nous  eût  invité  à  donner  la  Valériane, 
si  déjà  nous  n’avions  connu  les  faits  rapportés  plus  haut. 

Nous  prescrivîmes  l’exlrail  de  Valériane,  qui  fut  successivement 
porté  jusqu’à  l'énorme  dose  de  30  grammes  par  jour,  La  soif,  la  sé¬ 
crétion  urinaire  et  l’érythème  diminuèrent  parallèlement,  et  la  gué¬ 
rison  était  complète  après  quatre  mois  de  traitement.  Plus  lard,  nous 
avons  revu  ce  malade  dont  la  sanlé  restait  fort  bonne.  Depuis  ce 
temps  nous  avons  eu  bien  des  fois  l’occasion  d’appliquer  ce  traite¬ 
ment  à  la  polydipsie  et  nous  devons  dire  que  presque  toujours  il 
nous  a  réussi. 

Puisque  cette  subslance  n’influe  en  aucune  manière  sur  le  système 
circulatoire  en  général,  et  ne  conges  lionne  aucun  organe  en  particu¬ 
lier,  elle  ne  saurait  être  directement  emménagogue:  si  donc  quelque¬ 
fois  elle  le  devient,  c’est  médialcment,  en  faisant  cesser  des  symp¬ 
tômes  nerveux  qui  s’opposaient  à  réruplîon  des  règles.  Dans  quelques 
dysménori'hées,  précédées  un  jour  ou  deux  de  gonflements  douloureux 
et  non  inflammatoires  du  ventre,  elle  facilite  également  le  flux 
menstruel.  Les  flatuosités  qui  surviennent  après  le  repas  chez  les 
femmes  nerveuses,  chez  les  hypoebondriaques,  sont  souvent  dissipées 
par  une  légère  infusion  de  Valériane. 

Amiiijroptc.  Après  les  vertus  anti-épileptiques  de  la  Valériane,  les 
» 

anciens  auteurs  ont  surtout  exalté  son  action  spécifique  dans  certaines 
maladies  des  yeux,  Lismarck  commence  ainsi  sa  dissertation  :  Dico 
quod  radix  Valcrianœ  horien&is  sit  ccithalica^  nterina  et  oi>fithahmca.  Il 
aurait  pu,  ce  nous  semble,  se  borner  aux  deux  premiers  chefs.  C’est 
dans  l'amaurose  commençante,  dans  l’obscnrcissemenl  de  la  vue 
{caligo  oculorum)  commun  aux  vieillards,  aux  hommes  de  cabinet,  à 
certains  ouvriers,  qu’elle  a  été  préconisée  au  point  que.  dit  railleur, 
ocularia  à  quibusdam  nontinatur,  Etmuilcr  va  plus  :  I  e/Mü  anti- 
ophtlutlmicû  nan  poiest  satis  decontari,  Stancke  a  inieux  saisi  la  nuance 
d’indication  qui  peut  en  légilimer  l  eniploi  dans  les  affections  des 
yeux  quand  il  dit  :  liis  snlwn  nml»  medetur  ocuiorum  morbis  qui  à  nervis 
oriv7i(w\  Sujet  hii-môme  à  des  éblouissements,  à  de  légères  halluci¬ 
nations,  il  s’en  délivra  par  la  Valériane.  Mais  ces  accidents  sont  plus 
cérébraux  que  propres  à  l’organe  de  la  vision,  et  nous  en  avons  parlé 
plus  haut. 

:v6vr»T;;i(?H.  Le  Valérianale  d’ammoniaque,  un  instant  accepté  avec 
enlhoiisiasine,  est  bientôt  tombé  dans  l'oubli.  Il  agissait,  soi-disant, 
d’une  manière  étonnante  contre  les  névralgies  rebelles.  Aujourd’hui, 
il  n’en  est  plus  question.  Cependant  il  n’est  pas  impossible  qu’il  ne 
puisse  rendre  quelques  services. 
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AfiVcÉloiiN  vermineiiRCii.  Nous  ne  ferons  qu’indiquer  son  action 
anthclmintique,  parce  queuous  avons  le  semen-contra,  la  mousse  de 
Corse,  etc,;  ses  propriétés  fébrifuges,  quoiqu’un  assez  grand  nombre 
de  faits  rapportés  par  Bauhin,  Bouteille,  Miocchi,  Carminati,  M.  Yaidy, 
permettent  d’y  ajouter  une  certaine  confiance,  parce  que  nous  avons 
le  quinquina  et  ses  succédanés,  etc.  Junker  en  parla  comme  d’un 
diurétique  et  d’un  diaphorétique  dans  les  exanthèmes  rentrés.  Dans 
rasllime  nerveux,  elle  est  loin  d’être  sans  utilité,  comme  nous  l’avons 
encore  dernièrement  éprouvé. 

Mindererus  l’employait  en  épilhème  sur  les  membres  débilités  par 
d’anciennes  alTections,  et  sur  la  tête  dans  la  migraine.  Elle  a  servi 
à  faire  des  amulettes  contre  les  véiiéfices,  et,  suivant  j\gricüla,  à  dou¬ 
bler  les  forces  aux  combats  amoureux.  11  ne  serait  pas  impossible  à  la 
rigueur  que  son  odeur  seule  ait  pu  légèrement  exciter  le  système 
nerveux. 

Nous  résumons  ainsi  l’action  propre  de  la  Yalériane  : 

Médicament  utile  dans  la  série  indéterminée  des  accidents  ner¬ 
veux  qui  naissent  sous  l’empire  des  affections  hystériques  et  vapo¬ 
reuses,  soit  que  ces  accidents  se  montrent  réunis,  ou  qu’il  app  irais- 
sent  isolés  ;  jouissant  en  outre  d’une  réputation  méritée  dans  les 
vertiges  et  les  étourdissements  nerveux. 

PRÉPARATiONS,  DOSCS,  MODE  d’adMINISTRATION. 

Après  tout  ce  que  nous  venons  de  dire  sur  la  Valériane,  il  est  inu¬ 
tile  d’en  fixer  les  contre-indications.  Tous  les  auteurs  nous  appren¬ 
nent  qu’il  n’y  a  rien  à  craindre  de  son  administration  prolongée  et  à 
très- hautes  doses.  Son  action  s’use  promptement,  il  faut  donc  la  con¬ 
tinuer  longtemps,  en  ayant  soin  de  suspendre  plusieurs  fois  dans  le 
cours  d’un  traitement. 

De  toutes  les  préparations  de  cette  plante,  la  pou'fre  (pulvis  neri’tcu.t, 
anfispaÿtœus)  est,  d’une  voix  commune,  la  plus  efficace:  c’est  aussi  ce 
que  nous  avons  remarqué.  Elle  se  donne  depuis  4  grammes  jus¬ 
qu’à  30  et  même  CO  grammes  en  vingt-quatre  heures.  Tissot  et  Quarin 
recommandent  d’y  mêler  un  peu  de  macis  pour  déguiser  sa  saveur 
désagréable. 

L’fri/'usion  pour  boisson  se  prescrit  à  ta  dose  de  5  à  10  grammes  de 
racine  pour  230  à  400  grammes  d’eau.  La  saveur  de  la  Valériane  se 
masque  assez  bien  par  l’addition  de  la  menthe. 

Lndecoeùon  se  fait  avec  de  8  à  15  grammes  pour  un  lavement;  ce 
mode  d’administration  trouve  fréquemment  son  emploi. 

L’eau  distillée  fait  partie  de  beaucoup  de  potions  antispasmodiques 
et,  entre  autres,  delà  potion  antihysterique  du  Codex. 

11  existe  un  sirop  de  Yalériane;  une  bière  connue  sous  le  nom  de 
bière  céphüUt^ue^  antispasmodique, 
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V extrait  aqueux  est  une  des  préparations  les  pins  employées  :  il  se 
donne  à  la  dose  de  2  à  4  grammes,  en  pilules  de  25  centigrammes. 

L’essence  de  Valériane  se  prescrit  ù  la  dose  de  G  à  10  gouttes  dans 
une  potion. 

La  teinture  de  Valériane  ammoniacale  se  donne  à  la  dose  de  2  à 
4  grammes;  c’est  peut-être  la  meilleure  préparation  au  point  de  vue 
de  la  puissance  stimulante  (Gublcr). 

Le  valérianale  d'ammoniaque  se  prescrit  à  la  dose  de  dO  à  50  centi¬ 
grammes. 

La  grande  Valériane  ou  Valerîana  phu,  Linné,  ainsi  que  la  sniea  ou 
Valeriana  celtica  ne  sont  pas  employées. 

Louis-Lucien  Bonaparte  a  mis  en  renom  une  nouvelle  prépara¬ 
tion  pharraacculique,  le  Valérianale  de  zinc.  Les  éléments  de  ce 
nouveau  sel  sont  depuis  longtemps  connus  par  leurs  propriétés 
antispasmodiques,  et  si  l’oxyde  de  zinc  trouve  encore  quelques  incré¬ 
dules,  la  Valériane  mérite  incontestablement  sa  vieille  et  légitime 
réputation.  Le  valérianale  de  zinc  se  présentait  donc  avec  des  pré¬ 
somptions  favorables.  Toutefois,  rexpérience  n’a  pas  répondu  à  l’en¬ 
thousiasme  des  premiers  fauteurs  de  ce  remède.  Il  s’administre  à  la 
dose  de  dO  à  20  centigrammes  par  jour. 

On  a  inventé  aussi  un  valérianate  de  quinine,  et  un  valérianale  de 
caféine  qui,  d’après  le  D''  Paret,  serait  Irès-eflicace  contre  les  vomisse¬ 
ments  incoercibles  de  la  grossesse  {Société  de  tàéraf>eu(ique,  9  dé¬ 
cembre  1874).  Malheureusement,  le  valérianate  de  caféine  émet  une 
odeur  atroce  de  fromage  pourri  que  l’on  ne  parvient  guère  i  dis¬ 
simuler. 


ASA  FCETIDA. 


MATIERE  MÉDICALE. 


Suc  gommo-résîneux,  retiré  des  Fenda 
Asft  fœtiffa  et  Orienfafù. 

Ferula  Asn  /rtitida.  Plante  exotique,  de 
la  famille  des  Ombellifères- 

Camefère^^  gêné  tiques.  Involucre  et  în- 
voluceile  polyphylles;  pétales  é^^aux  rou¬ 
lés  ;  fruits  eilipiiques,  comprimésp  mar¬ 
qués  de  trois  cûtès  sur  chaque  moitié  ; 
fleurs  jaunes, 

CayactéM  spécifiques.  nue  cylin¬ 
drique,  striée^  liaute  de  ï  i  3  métrés; 
feuiflea  radicales,  pétîolées,  iriternées, 
fleur  d’un  jaune  pà!e,  formant  de  grandes 
ombelles^  composées  de  douze  à  viiïgt 
rayons;  învoluere  caduc,  învolucelle  po- 
lypïiylle;  fruit  d'un  brun  rougeâtre  et 
velu  au  moment  de  la  maturité. 

Mode  d*exirai:tiofi  de  l  Asa  (Œiidti.  Lors, 
que  Pon  pratique  des  incisions  an  collet 
du  Ferula  Asa  foetiJa^  U  s'écoule  uii  li- 


qiiido  lactescent,  jaunâtre,  qui  ne  tarde 
pas  k  se  coucréter.  Bans  le  commerce, 
l'Asa  foïtida.  se  présente  en  masses  solides, 
d’un  brun  rougeâtre  à  l'extérieur,  offrant 
intérieurement  des  larmes  grisâtres  et 
comme  opalines,  au  milieu  d'une  masse 
plus  foncée.  Odeur  forte,  fétide,  alliacée  ; 
saveur  âcre  et  un  peu  amère. 

On  fait  une  Asa  fœlida  artificielle,  à 
Marseille  principalement,  en  pistant  en¬ 
semble  de  l'Asa  fœiîda  et  diverses  gom¬ 
mes-résines  d'une  plus  pelito  valeur 
coiiimercialej  comme  le  galbanum,  le 
sagapenum,  etc* 

L’Asa  fœtida  artificielle  se  reconnaît  â 
sa  teinte  gris  foncé  et  à  l’absence  die 
ces  larmes  qui  rougissent  au  contact  de 
l'air. 

L'analyse  de  Bran  des  a  démontré  dans 
PAsa  füOLida  :  de  la  résûie,  de  la  gommer 
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de  lliuile  volatile,  une  substance  rési* 
noïde^  ie  radrafrantine,  des  sels  divers, 
de  rexlractif.  L’huile  volatile  renferme 
du  soufre, 

L'Asa  fœtida  se  donne  en  poudre,  en 
émulsion  J  en  teinture. 

Poudre.  L’Asa  fœtida  se  peut  donner  en 
poudre,  mais  le  plus  souvent  la  poudra 
est  incorporée  à  des  poudras  inertes  et 
médicamenteuses  et  façonnée  en  pilules 
que  l'on  revêt  d’une  feuille  tl'or  ou  d"ar* 
gant,  afin  de  d'ssimuler  un  peu  du  goût 
et  lodeur  du  médicament* 

Èmnision*  Lri  trituran  TAsa  fœtida 
avec  l'eau^  en  peut  obtenir  une  émulsion 
permanente,  que  Ton  mêlera  ii  des  po¬ 
tions,  îi  des  tisanes.  Lorsque  rémulsion 
se  fait  seul 01  il  suflira  d'ajouter  à  l^eau 
du  jaune  d’æuf  ou.  de  la  gomme  arabique. 

Lait  d'Asa  fœtida. 

Asa  fœtida.**..,. . .  10  gram. 

Eau. . . . .  500  — 

Jaune  d'œuL  .  .  n“  1/2 


Teint  tire  d'Am  fœtida.  La  résine,  qui 
constitue  la  partie  active  de  TAsa  fœtida, 
est  soluble  dans  Talcool;  aussi  b  reîntura 
alcoolique  est-elle  une  excellente  prépa¬ 
ration, 

Asa  fœtida,  une  partie  ;  alcool  à  SO  de¬ 
grés,  5  parties;  biles  macérer  pendant 
quelques  jours  et  filtrez* 

Cette  teinture  s’emploie  dans  des  po¬ 
tions  ;  elle  précipite  toujours  ot  donne  an 
véhicule  une  teinte  laiteuse.  Quand  elle 
est  prescrite  en  petite  quantité,  Î1  suffira 
de  la  mêler  dbbord  au  sirop  qui  entre 
dans  la  potion  et  d’y  ajouter  graduelle¬ 
ment  le  véhicule  aqueux;  mais  si  la  quan¬ 
tité  est  plus  considérable,  il  faudra  l'émul¬ 
sionner  avec  un  jaune  d*œuf* 

La  teinture  élhérêe  se  prépare  de  la 
même  manière,  maïs  elle  laisse  sans  la 
dissoudre  une  partie  de  la  résine  de  J'Asa 
fœtida. 

Pitutes.  En  enrobant  les  pilules  avec 
une  dissohitioa  de  baume  de  Tolu  dans 
le  chloroforme,  on  peut  arriver  à  niasquer 
leur  odeur. 


ACTION  PHYSIOLOGIQUE, 

Les  Perses  accusent  Tinsuffisance  de  leur  uliome  en  décorant  ccKc 
substance  du  nom  de  mets  des  /h'enx,  tant  clic  Halte  leur  palais  I  Sont- 
ils  plus  ou  moins  ridicules  que  les  Allemands,  qui  ont  essayé  d’ea 
faire  sentir  rétonnante  puanteur  par  rexpression  énergique 
diabolique  chez  nous  le  peuple  lui  maintient?  Il  no  peut  y  avoir 
de  ridicule  là  où  il  n’y  a  d’autre  mesure  qu’une  impression  orga¬ 
nique. 

Quand  on  a  pris  le  parti  de  faire  entrer  de  gré  ou  de  force  les  an¬ 
tispasmodiques  dans  la  classe  des  excitants,  il  y  a  une  forinulc 
banale  qui  s’ajuste  à  tous  ;  siirnule  les  tissus  vivantSf  augmente  l'actirnté 
des  organes,  accélère  le  pnuh,  pousse  la  chaleur  et  la  sueur  à  la  périphérie 
cutanée;  agitalion,  in  quiétudes,  vertiges,  med  de  tête.  Comme  si,  après 
celte  servile  énumération,  on  était  plus  avancé  pour  expliquer  les 
elfeLs  thérapeutiques  de  l’Asa  fœtida!  Nous  avons  pris  en  une  seule 
fois  une  demi-once  de  bonne  Asa  fœtida.  Il  n’y  a  eu  de  changé  eu 
nous  que  Vodeur  de  toutes  nos  excrétions  qpi  pendant  deux  jours 
nous  a  tenu  au  sein  d’une  atmosphère  infecte  et  rappelant,  mais  à  un 
degré  plus  pénétrant  encore,  rhorriblc  fétidité  de  cette  drogue.  En 
traitant  de  la  médication  antispasmodique,  nous  nous  réservons  d’ap¬ 
précier  à  leur  juste  valeur  tout  ce  qu’ont  dit  les  auteurs  sur  la  manière 
d’agir  de  Ces  diverses  substances. 

TIIÉflAPEUTlQUE. 

Le  nom  de  laser,  laserpilmm,  sous  lequel  l’Asa  fœtida  est  désigné 
dans  les  ouvrages  d’Ilippocratc,  de  Dioscoride,  de  Ccise  et  de  Ga- 
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lien,  cio.,  s’appliquait,  selon  quelques  auteurs,  à  des  préparations 
partic.nl i&res  de  cette  substance.  En  admettant  cette  opinion  con¬ 
troversée,  mais  soutenue  avec  avantage  par  des  auteurs  plus  nom¬ 
breux  et  d’nne  autorité  plus  imposante  que  ceux  qui  l’ont  combattue, 
le  pÈre  de  la  médecine  en  faisait  un  fréquent  usage,  surtout  cliez  les 
femmes  malades  à  la  suite  de  fausses  couches,  à  qui  il  l’administrait 
exlcrieurement  en  topiques,  en  môme  temps  qu’à  rintérieur,  le  re¬ 
commandant  en  outre  comme  devant  faire  partie  du  régime  ordi¬ 
naire.  Il  en  discute  les  indications  et  les  contre-indications  et  s’étend 
longuement  sur  son  histoire  naturelle.  Nous  ferons  remarquer  que  le 
cas  particulier  dans 'lequel  Hippocrate  vante  TAsa  fœlida  ne  contredit 
en  rien  la  nature  des  propriétés  qui  de  tout  temps  lui  ont  été  attri¬ 
buées;  et  s’il  nous  est  permis  d'interpréter  les  règles  du  sage  empi¬ 
risme  qui  le  guidait  alors,  nous  dirons,  comme  chose  très-probable, 
qu'à  l’aide  de  ce  remède  il  calmait  les  accidents  nerveux,  les  coliques, 
la  tympanite,  qui  accompagnent  et  suivent  si  souvent  les  fausses 
couches. 

Dioscoride,  chose  bien  remarquable,  pourrait  nous  fournir  le  texte 
de  ce  que  nous  avons  à  dire  sur  les  propriétés  thérapeutiques  les  plus 
avérées  de  l’Asa  fœlida.  Selon  lui,  il  guérit  /a  toux,  les  désordr'es  de  la 
trachée-artère f  les  altérations  de  la  voix  et  les  maladies  hystériques, 
Celse  assigne  aussi  à  ce  médicament  une  de  ses  actions  les  mieux 
constatées  :  item  îaseris  quam  ofitimi pnvlum  dtvorare  opus  est,  etc.,  dit- 
il  dans  son  chapitre  De  Tussi  ;  et  plus  loin  :  Lac  eum  allio  coctum,  sorbi- 
tiones  quibus  laser  sü  adjectum,  etc,  Galien  semble  en  redouter  l’usage 
etprétend  qu’il et  affecle  les  conduits  de  Turine.  Mais  il  faut  dire 
que  de  son  temps  l’Asa  fœlida  était  devenue  très-rare,  que  le  peu  qu’on 
en  avait  était  falsifié.  A  celle  époque,  le  hasard  en  ayant  fait  découvrir 
une  lige,  on  l’envoya  en  présent  à  Néron.  Tout  cela  peut  expli¬ 
quer  l’opinion  de  Galien.  Les  -Arabes,  entre  autres  Rhazès  et  .Aver¬ 
roès,  en  ont  fait  usage;  c'est  d’eux  que  ce  médicament  a  été  transmis 
aux  moines  de  l’école  de  Salerne,  qui  lui  ont  donné  le  nom  d'Asa 
(et  non  Asm)  fœlida. 

Cette  gomme-résine,  que  chez  nous  son  cxlrômc  fétidité  empôchc 
d’administrer  aussi  souvent  qu’il  le  faudrait,  est,  dans  l’Inde  et  en  Perse, 
le  condiment  obligé  de  tous  les  mets.  .A  l’impression  agréable  qui  le 
leur  fait  rechercher  comme  objet  de  friandise,  ces  peuples  trouveut 
joint  un  bon  moyen  de  favoriser  leurs  digestions  naturellement  péni¬ 
bles  et  de  dissiper  les  flatulences  incommodes  et  quelquefois  dange¬ 
reuses  produites  par  le  régime  végétal  et  l’abus  de  l'opium  que  leur 
imposent  et  le  climat  cl  les  lois  religieuses.  Les  brahmes  en  f'mt  une 
consommation  énorme, 

L’Asa  lœtida  s’applique  à  tous  les  cas  oîi  nous  avons  dit  qn'clait 
utile  l’emploi  de  la  valcriaue;  seulement,  dans  ces  circouslaiices. 
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celle-ci  devra  lui  être  préférée  à  cause  de  son  odeur  moins  repous¬ 
sante  et  plus  fugace,  et  aussi  parce  qu’il  n'est  pas  rare  que  l’Asa  fœtida 
ait  une  action  purgalive  qu’il  est  quelquefois  important  d'éviler.  Nous 
ne  reviendrons  pas  sur  ce  que  nous  avons  dît  en  parlant  de  la  valé¬ 
riane.  Nous  devons  pourtant  ajouter  que  l’Asa  fœtida  réussira  mieux 
qu’elle  dans  les  accès  d’hystérie  violents  et  complets,  lorsque  la  ma¬ 
ladie  aura  plutôt  le  caractère  convulsif  que  vaporeux,  lorsqu’elle  s’ac- 
1  compagnera  surtout  de  la  production  incessante  do  gaz  abdominaux 
et  de  cette  constipation  opiniâtre  avec  coliques  propre  aux  hystéri¬ 
ques.  W'hyU  signale  chez  ces  malades  un  accident  qui  consiste  dans 
l'évacuation  excessive  et  débilitante  d’urines  crues  et  pales,  accident 
qu’il  a  guéri  par  l’Asa  fœtida,  ainsi  que  la  démoralisation,  si  cruelle 
pour  le  médecin,  dans  laquelle  Fhyslérîe  fait  tomber  les  femmes.  Le 
même  Whytt,  qui  a  si  bien  connu  les  maladies  nerveuses,  recom¬ 
mande  encore  ce  médicament  dans  les  syncopes  ou  pâmoisons  hysté¬ 
riques.  Boerhaave  affirme  positivement  qu’il  ne  connaît  pas  de  meil- 
I  leur  antihyslérique.  Forestus,  tout  en  partageant  sur  la  cause  de 

•  l’hystérie  les  idées  singulières  d'Arétée,  n’en  assure  pas  moins  avoir 
donné  avec  grand  avantage  l’.Asa  fœtida  au  fort  de  l’accès.  Quœdam^ 
dit-il,  solo  odoraiu  Asœ  fœtidœ  per  os  exritalœ  sunt.  C’est  aux  praticiens 
à  discerner,  d’après  ce  que  nous  venons  de  dire,  les  cas  où  l’Asa  fœtida 
devra  remplacer  ou  suppléer  la  valériane  dans  l'hyslcrie,  sans  oublier 

S  toutefois  que,  par  suite  de  conditions  vitales  inexplicables.  Tune  peut 
produire  des  effets  qu’on  aurait  attendus  de  l’autre,  vérité  générale 
1  en  thérapeutique,  mais  surtout  applicable  aux  médicaments  qui, 
?  comme  les  antispasmodiques,  ont  une  action  superncielle  et  non  alLé- 

<  rante. 

* 

.  11  est  un  autre  ordre  de  phénomènes  morbides  dans  le  traitement 

desquels  nous  avons  pu  plusieurs  fois  sanctionner  de  notre  ex|;érience 
f  l’expérience  passée  :  nous  voulons  parler  des  maladies  nerveuses  des 
-organes  respiratoires.  Et  d’abord  dans  l’asthme  essentiel,  c’est-à-dire 
I  celui  qui  ne  reconnaît  pas  pour  cause  une  lésion  organique  apprécia¬ 
ble  du  cœur  ou  des  poumons,  l’Asa  fœtida  a  souvent  sous  nos  yeux 
i  produit  de  bons  et  incontestables  effets.  Si  c’était  ici  le  lieu,  nous 

I'  pourrions  étayer  notre  assertion  d’observations  péremptoires. 

('hez  les  hommes  irritables,  et  chez  lesquels  un  commencement  de 
lésion  organique  du  cœur  détermine  des  étouffements,  des  palpita¬ 
tions  et  un  état  spasmodique  général  disproportionné  avec  le  degré  de 
■  raltération  matérielle,  les  lavements  d’Asa  fœtida  ne  sont  pas  sans 
I  avantage.  L’expérience  clinique  nous  permet  d’avancer  que  dans  les 
I  affections  catarrhales  où  les  symptômes  nerveux,  comme  cela  est 
I  assez  fréquent,  jouent  le  principal  rôle,  on  n’en  obtient  pas  de  moins 


entière  de  ces  catarrhes  suffocants  qui,  l’hiver,  par  le  seul  fuit  d’un 
abaissement  soudain  de  la  température,  font  périr  de  la  veille  au  len- 
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demain  les  vieillards  affectés  d’anciennes  bronchorrhées,  on  peut  cer¬ 
tainement  en  affaiblir  le  danger  et  rendre  ainsi  possibles  et  efficaces 
les  ressources  ultérieures  de  Tart  ou  de  la  nature. 

Millar  ne  tarit  pas  en  éloges  sur  les  vertus  de  l’Asa  fœtida  dans  la 
maladie  qu'il  a  appelée  asthme  aigu  (angine  slrUluleuse,  enchiffréne- 
ment  de  la  glotte,  de  lirctonneau);  il  l’administre  toujours  alors,  i 
moins  de  vomissements  trop  violents  et  de  diarrhée.  Voici  la  for¬ 
mule  : 


Asa  foelida,  8  grammes;  esprit  de  I\Iindercrus,  30  grammes;  eau  de 
Poulîot,  lÛÛ  grammes. 

Les  enfants,  prétend-il,  finissent  par  le  prendre  sans  répugnance, 
et  môme  avec  plaisir.  En  môme  temps  il  le  donne  en  lavement  de  la 
manière  suivante  : 


Asa  fœtida,  8  grammes;  décoction  de  graine  de  lin,  100  grammes; 
hüile  d’olive,  30  grammes. 

Nous  ne  nions  pas  les  succès  de  Millar,  pourvu  qu’on  ne  nous  em¬ 
pêche  pas  d’ajouter  que  l’asthme  aigu  des  enfants  cède  le  plus  souvent 
à  tous  les  remèdes,  ce  qui  revient  à  dire  qu’il  guérit  sans  eux.  Mais 
quand  Millar  publie  de  semblables  résultats  dans  des  cas  de  croup, 
quand  il  affirme  que  dans  une  épidémie  de  croup  aucun  enfant  ayant 
pris  de  l’Asa  fœtida  n’a  succombé,  nous  ajournons  notre  assentiment 
jusqu’au  jour  où  les  obscrvalions  de  l'auleur  anglais  seront  revêtues 
de  leur  seul  cachet  authentique,  nous  voulons  dire  la  mention  des 
fausses  membranes,  sans  laquelle  le  mot  croup  n’a  aucune  valeur. 

Beaucoup  d’auteurs,  etKopp  en  particulier,  ont  vanté  l’Asa  fœlida 
dans  la  coqueluche  :  ses  avantages,  en  pareil  cas,  sont  incontestables, 
quand  ils  ne  sont  pas  détruits  par  la  difficulté  de  le  faire  prendre  aux 
enfants,  qui  y  répugnent  trop  en  potion  et  ne  peuvent  le  conserver  en 
lavements.  Nous  en  conseillons  beaucoup  l’usage  dans  la  toux  férinc 
des  femmes  nerveuses,  où  les  praticiens  auront  certes  plus  à  s’en 
louer  que  des  sangsues  sur  le  trajet  de  la  trachée,  traitement  qui,  sans 
parler  des  traces  indélébiles  qu’il  laisse  aux  femmes,  augmente  pres¬ 
que  toujours  leurs  accidents. 

Lus  llaluositcs  des  vieillards,  des  bypoebondriaques,  la  constipation 
invincible  des  premiers,  réclament  très-souvent  les  lavements  d’Asa 
fœtida.  Une  longue  expérience  en  a  irrévocablement  fixé  rutilité  dans 
ces  circonstances,  ainsi  que  dans  les  palpitations  des  chlorotiques. 


C’est  un  des  moyens  qui  ont  le  mieux  réussi  à  Mildeubrand  dans  Jo 
traitement  de  la  période  extrême  des  troubles  nerveux  du  typhus  irré¬ 
gulier.  Quant  à  ses  propriétés  emménagogues,  nous  les  lui  accordons 
au  môme  titre  qu’à  la  valériane. 

En  lisant  la  jl/a/ïCT'e  médicale  de  Cullen,  nous  voyons  tout  ce  que  noue 


avons  dit  d’important  sur  l’Asa  fœtida  confirmé  de  la  manière  la  plus 
formelle  par  l’opinion  de  cet  illustre  médecin. 

Nous  passons  sous  silence  les  avantages  qu’on  dit  avoir  retirés  do 
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l’Asa  fœtida  à  rextériciir  contre  les  caries,  les  tumeurs  indolentes,  etc., 
parce  qu’à  cet  égard  nous  ne  pourrions  être  qu’ldsloriens.  U  en  est  de 
même  de  son  action  antlielminlique  préconisée  par  plusieurs  auteurs 
et  en  particulier  par  Fréd .  Hoffmann.  On  se  figure  aisément  que  nous 
ne  saurions  ni  ratifier  ni  contredire  les  vertus  fébrifuges  que  Bergius 
a  reconnues  à  cette  gomme-résine  dans  des  cas  où  avait  échoué  l’é¬ 
corce  du  Pérou.  Quel  médicament  n’est  pas  quelquefois  infidèle? 

Le  même  défaut  d’expérience  personnelle  nous  commande  la  même 
réserve  sur  ses  propriétés  antigoulteuscs  et  anlisyphilitiques.  Quand 
les  praticiens,  guidés  dans  remploi  de  l’Asa  fœtida  d’après  les  indica¬ 
tions  que  nous  venons  de  leur  fournir,  se  seront  convaincus  des  services 
qu’elle  peut  leur  rendre,  ils  apprécieront  à  leur  juste  valeur  les  asser¬ 
tions  au  moins  insignifiantes  émises  par  certains  auteurs  sur  les  anlis* 
pasmodiques  et  sur  l’Asa  fœtida  en  particulier. 

Nous  nous  résumons  ainsi  ; 

Médicament  an  tihystérique,  possédant  les  propriétés  de  la  valériane, 
plus  utile  qu’elle  dans  les  coliques  venteuses  avec  constipation  et  spé¬ 
cialement  dans  les  affections  nerveuses  des  organes  respiratoires  et  de 
l’appareil  digestif,  que  ces  névroses  soient  essentielles  ou  associées  à 
d’autres  états  morbides.  Il  importe  d'ajouter  que  l’.Asà  fœtida  est  assez 
lourde,  c’est-à-dire  d’une  digestion  difficile.  Certains  malades  Vontencoj'e 
sur  testümac  le  lendemain  de  son  administration.  Cette  observation, 
faite  par  nous  bien  souvent,  privera  plus  d’une  fois  le  praticien  des 
services  que  l’Asa  fœtida  pourrait  lui  rendre  chez  les  personnes  ner¬ 
veuses  qui  sont  fréquemment  dyspeptiques.  On  devra  dans  ce  cas 
l’employer  sous  forme  de  lavement. 

L'Asa  fœtida  s’emploie  comme  condiment  pour  les  bestiau.x  atteints 
de  dyspepsie.  Les  fourrages  inférieurs  additionnés  d’Asa  fœtida  sont 
très-bien  digérés  et  même  mangés  avec  avidité  par  les  bœufs. 

PBÉPAR.VTIONS,  DOSES,  MODE  d’aDMINISTRATIO». 

La  répugnance  qu’inspire  l'Asa  fœtida  rend  son  administration  fort 
difficile.  Cependant  on  peut  masquer  assez  bien  celle  saveur  par  de 
l’eau  distillée  de  laurier-cerise  ou  de  l’essence  d’amandes  amères. 
La  forme  pilulaire  et  les  lavements  sont  les  deux  préparations  les  plus 
usitées  :  en  pilules,  on  peut  prescrire  depuis  ilO  centigrammes  d’Asa 
fœtida  jusqu’à  -4  grammes  et  plus  par  jour;  en  lavements,  délayée  avec 
l’huile  ou  un  jaune  d’œuf,  à  la  dose  de  -4  à  8  grammes. 

Deux  grammes  de  teinture  ulcoulîquc  suffisent  pour  une  potion.  On 
peut  l’associer,  suivant  le  besoin,  à  une  foule  de  décoctions  ou  d’infu¬ 
sions  de  plantes  antispasmodiques.  Quelques  médecins  l'ont  employée 
sur  le  ventre,  dans  des  cas  de  coli{(ues  venteuses  cl  d'accès  hystéri¬ 
ques,  Cette  substance  est  souvent  sophistiquée  avec  des  gomnics-ré- 
sines  d’un  prix  înlericiir. 
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GOMME  AMMONIAQUE. 


MATIERE  MEDICALE, 


Snc  gommo-ri^sineux,  provenant  d'une 
plante  de  la  famille  des  Ütnbellifêres  que 
î"oii  ne  connaît  pas  pi'écîsémerit.  Les  uns 
ont  pensé  «pfelle  était  fournie  par  le  AV- 
ruJn  les  autres  par  V Un* a^ieum 

gurnTuiferim};  d'autres  par  le  St*Hnnm 
tjummijerum .  En  fin,  on  rattribiie  au 
UrMemn  ùnmjoniacum  qui  croît  en  Ar¬ 
ménie 

(Juelle  quo  soit  d’ailleurs  Torigine  de 
la  Corume  ammoiaiaque.  ce  suc  gommo- 
résineux  se  pré  ente  en  niasses  solides, 
formées  de  larmesjaunâtres,  agglomérées* 
Cassure  blanciiet  opaque,  nette  ;  saveur 
amère,  âcre,  nauséeuse;  odeur  forte  et 
pénétrante, 

La  plus  e'îlimée  se  présente  sous  la 
forme  de  larmes  détachées,  r/wre?,  hlafi- 
ou  jfitotâlr^s  à  cassure  con- 

choîde  jauoHsant  â  l'aîr,  d’une  odeur 


forte,  à  saveur  amèrCj  âcre  et  nauséeuse. 

Elle  est  formée  de  résine,  de  gomme, 
d'eau  et  d'huile  volatile.  C’est  â  t’huile  vo* 
latile  qu’on  attribue  la  saveur  âcre  et 
amère , 

Les  préparations  de  la  Gomme  ammo¬ 
niaque  sont  les  mémos  que  celles  de  l’asa 
fœtida*  Nous  croyons  pourtant  devoir  in¬ 
diquer  une  préparation  spéciale,  savoir  : 
rem  plâtre  de  Gomme  ammoniaque,  qui 
se  prépare  de  la  manière  suivante  : 

Gomme  ammoniaque  pulvérisécp  q,  a* 
Alcool  n  4(î  degrés  (2Î  Cart),*.*  q.  v* 

On  divise  la  Gomme  ammoniaque  à 
chaud  dans  Talcool,  on  passe  avec  ex[>res- 
sion,  et  on  évapore  en  consistance  conve¬ 
nable. 


ACTION  rilYSlOLOGlQUE. 

La  Gomme  ammoniaque  esl  stimulante,  prononcent  encore  imper- 
f lu'hablerneiit  les  auteurs  :  c'eU  assez  dire^  ajoutent-ils,  dans  <judles 
malodie'i  elle  penf  cinwemi'.  D'au  1res,  qui  ne  mamiuent  jamais  {l’assis¬ 
ter  aux  phénomènes  moléculaires,  veulent,  par  l’inspection  de  ce  qui 
se  passe  sur  le  tissu  priiiiilivement  en  conlact  avec  celte  subslance, 
expliquer  son  mode  d’action  Lhérapeulique  sur  des  organes  éloignés,  par 
raxiomc  :  dwdnis  dolonbns  simul abarlis^  etc.,  etc,..,  sans  songer  que  le 
fait,  supposé  exact,  resterait  impuissant  pour  nous  rendre  compte  des 
eifets  spéciaux  de  la  Gomme  ammoniaque,  etc.,  etc.  Mais  ce  luit  n’est 
rien  moins  qu’exact  :  jamais  les  individus  à  qui  nous  avons  administré 
cette  subslance  ne  nous  ont  accusé  la  moindre  action  stimulante,  soit 
locale,  soit  généi’ale,  Nous*mémes  en  avons  pris  jusqu’à  8  grammes 
en  un  instant,  sans  éprouver  aucun  des  accidents  complaisamment 
indiques  par  les  auteurs. 


TIIltRAPEUTIQUE. 

Connue  et  employée  dès  la  plus  haute  antiquité,  la  Gomme  ammo¬ 
niaque,  préconisée  dans  tous  les  cas  où  sont  utiles  les  antispasmodi¬ 
ques  SC  recommande  surtout  aux  praticiens  par  scs  propriétés  expec¬ 
torantes.  anlicatarrliales,  antiasllnnaliques.  Elle  nous  a,  en  particu¬ 
lier.  paru  fort  avanlagciise  dans  les  aslliraes  essentiels,  humides,  dont 
es  accès  se  terminent  par  une  abondante  expectoration  qui  semble  en 


GOMME  AM  MON  [A  QUE.  .  îoT 

f^trc  la  crise.  La  Gomme  ammoniaque,  en  hâtant  cette  évaciialion  et 
en  la  rendant  plus  facile,  abrège  la  durée  des  accès  et  s’oppose  môme 
à  leur  retour  par  l'action  qu’elle  partage  avec  les  antispasmodiques 
contre  les  aiïcclions  nerveuses. 

Dans  les  catarrhes  chroniques  qui  ne  consistent  plus,  ou  presque 
plus,  qu’en  une  sécrétion  exagérée  et  morbide  de  la  nni(]ucuse  des 
bronches,  nous  pouvons,  comme  pour  les  cas  dont  il  vient  d’clre 
question,  attester,  l’expérience  en  main,  les  bons  effets  de  la  Gomme 
ammoniaque.  Mais  que  l’on  comprenne  bien  notre  pensée,  cl  que, 
par  erreur  de  diagnostic,  après  avoir  administré  la  Gomme  ammo¬ 
niaque  dans  des  maladies  du  cœur  et  des  phtliisies  tuberculeuses,  où 
l’asthme  et  l’expectoration  sont  subordonnes  â  des  lésions  plus  graves 
et  inamovibles,  on  ne  vienne  pas  nous  objecter  des  faits  placés  en 
dehors  du  cercle  où  nous  renfermons  l’action  utile  de  cet  agent  Ihé^ 
rapeu tique,  pour  ensuite  l’inculper  et  le  discréditer.  Murray  semble 
SC  méfier  d'une  pareille  méprise  lorsqu'il  dil  ;  Quin  ipùi  phifiisicà  ojfy~ 
portumm,  $i  paris  ejectio  nm  saccedit. 

Si,  dans  les  cas  d’asthme  dont  nous  avons  parlé,  l’expectoralion  est 
empêchée  par  la  viscosité  des  crachats,  on  se  trouve  très-bien  d’unir 
à  la  Gomme  ammoniaque  une  quantité  égale  de  savon  médicinal. 
L’akalinilé  de  ce  dernier  fluidifie  les  produits  à  expectorer  et  favorise 
ainsi  la  cessation  de  l’accès.  Sous  tous  les  rapports,  on  peut  la  pres¬ 
crire  avec  bienfait  dans  le  catarrhe  suffocant,  affection  éponvantuhlo- 
ment  grave,  et  qu’on  est  fort  heureux  de  pouvoir  modifier,  même 
faiblement,  par  une  naédicalion  quelconque. 

Quant  à  son  action  spéciale  sur  l'utérus,  exagérée  au  point  qu’Ali- 
bert,  qui  lui  refuse  toute  propriété,  même  celle  qui  lui  sert  à  la  clas¬ 
ser,  s'est  cru  dans  l'obligation  de  la  ranger  parmi  les  emménagogues, 
nous  renvoyons  à  ce  que  nous  avons  dit  à  ce  sujet  pour  la  valériane 
et  i’asa  fœlida. 

Plusieurs  praticiens  do  mérite  se  louent  de  son  emploi  dans  les  in¬ 
flammations  de  la  poitrine,  lorsque  l’expectoration  vient  à  se  suppri¬ 
mer.  «  Si  sputa  in  inflammationibm  pectorü  moram  h'nhunt  vet  $appri~ 
muniur,  pecîus  libérât.  «  Combinée  avec  l’oxymcl  scillitique,  ils  l’ont 
aussi  vantée  dans  toutes  les  afTections  aloniqucs  des  organes  respi¬ 
ratoires. 

Comme  Murray,  nous  nous  étonnons  de  voir  Cullen  attribuer  à  la 
Gomme  ammoniaque  des  inconvénients  qui  ne  lui  ont  jamais  été  re¬ 
connus  par  ceux  qui  ont  su  l’administrer  à  propos.  Cet  illustre  noso¬ 
logiste  serait-il  tombé  dans  l’erreur  que  tout  à  l’heure  nous  avons  fait 
remarquer  ? 

Résumons.  Avantages  sinon  constants,  au  moins  incontestables 
dans  les  accès  d’asthme  humide,  ou  dans  ce  qu’on  nomme  aujour¬ 
d’hui  très  improprement  le  catarrhe  capillaire  chronique  avec  em¬ 
physème. 


4S8 


MKDICA^IENTS  Aî;TISPAS\fODrQUES, 


Nos  données  expérimentales  sont  insuffisantes  pour  nous  autoriser 
à  émettre  une  opinion  quelconque  sur  reflicacité  de  la  Gomme  ammo¬ 
niaque  dans  la  leucorrhée  et  les  maladies  organiques,  le  plus  souvent 
incurables,  connues  anciennement  sous  le  nom  à'ohtructiom  viscé¬ 
rales. 

Comme  fondants  et  résolutifs  dans  lesengorgements froids  des  mem¬ 
bres,  des  glandes  et  articulations,  on  a  beaucoup  vanté  certains  cata¬ 
plasmes  faits  avec  la  Gomme  ammoniaque  délayée  et  ramollie  dans 
le  vin  ou  le  vinaigre. 

C’est  surtout  en  pilules  et  en  émulsion  qu‘on  prescrit  cette  sub¬ 
stance.  Nous  radministrons  aussi  souvent  en  petite  masse  telle  qu’elle 
sort  des  officines.  On  la  donne  alors  depuis  la  dose  de  73  centigrammes 
jusqu’à  2  et  4  grammes  par  jour.  Les  praticiens  la  feront,  suivant 
leurs  besoins,  entrer  dans  une  foule  de  préparations  magistrales  qu’il 
est  inutile  d’indiquer  (Voyez,  dans  la  Pharmacopée  universelle  de 
RI.  Jourdan,  l’étonnante  quantité  de  formules  de  toute  espèce  où  en¬ 
tre  la  Gomme  ammoniaque). 


OPOPANAX,  GAI.IiAXUM,  SAGAPENUM. 


MATIERE  MÉDICALE. 


OPOPAIVAX* 

Suc  gommo-l’ésîiieux  füurni  par  le 
Unaça  Opo^^rniax  ou  Feriilu  OpopQnax  ; 
OpopfWfX  Chiporimm  de  Kock* 

Pariais  OpapamXt  Pnsimttca  OpnpanaXj 
Feruki  Opapunar^  plante  exotique  de  la 
famille  des  Onjbellifères. 

Caractères  génériques.  Point  d'involu- 
cres  ni  d'invoUicelles*  ptHales  égaux,  un 
peu  roulés;  fruit  ellipsoïde,  comprimé, 
membraneux  sur  les  bords,  strié.  Fleurs 
jaunes* 

Caractères  spécifiques.  Tige  dressée, 
cylindrique,  liante  de  00  centimètres  à 
4  mètres,  creusée  de  larges  cannelures 
longitudinales,  rameuse,  glabre;  feuilles 
longueinentpétiolées  ou  triternées*  Fleurs 
disposées  en  larges  ombelles  planes,  oC’ 
cupant  rextrémité  des  ramifications  de  la 
tige.  Pétales  inégaux. 

Parties  usitées:  le  suc  gommo^ résineux. 

Le  mode  dVxtraction  de  rOpopanax 
est  probablement  le  même  que  celui  du 
galbanum  (voye^s  plus  bas)*  Cette  gomme- 
résine  se  trouve  dans  Je  commerce  en 
larmes  solides^  sèches,  inégales,  friables, 
d'un  brun  rougeâtre  à  Textérieur,  mar¬ 
brées  de  jaune  à  rintérieur.  Odeur  aro¬ 
matique,  asseï  agréable,  saveur  âcre, 
chaude  et  amère* 

L’Opopanax  peut  être  confondu  avec 
la  myrrhe î  on  l'en  distingue  par  les  trous 


nombreux  que  l'on  trouve  sur  l’Opopanai 
et  que  la  myrrhe  ne  contient  pas. 

Mûmes  préparations  pharmaceutiques 
que  celles  de  Tasa  feetida. 


GALBA!^CV, 

Gomme-résine  du  Seîmum  gaihanvm^ 
l^lante  exotique  de  la  famille  des  Ombel- 
llfères. 

Se  lin  ÿülhanum^  Sefhnun  galbanum 
(Spreng',  Bubon  galbanum  (L.) 

ï/opinion  la  plus  répandue  attribue  le 
Galbanum  au  Bahoii  quniuj}f*‘.rpm{\Ai\\\.)^ 
ou  h'erula  gnthfmifrva  (CommJ.  dont  la 
patrie  est  l'Afrique  méridionale,  et  au 
Huhan  galhanum  (Lïnn.),  Femfa  iphihani- 
fera  {Herm*),  espèce  peu  diffère ute  qu'on 
trouve  fréquemnieut  dans  nos  jardins 
bolaniques, 

Ludewig,  de  son  côté,  pense  que  l'on 
doit  regarder  le  Féru  la  ga  (baux  fera  (Lo- 
bel),  comme  rournîssant  la  plus  grande 
partie  du  Galbanum,  une  petite  partie 
étant  fournie  par  le  Gathafatm  officmale, 
qui  est  très-commun  dans  le  Levant  et 
particulièrenient  dans  la  Syrie* 

Voici  les  caractères  du  Bubon  Galba¬ 
num, 

Caractères  génénques.  Involucrc  et  în- 
volucelle  poîyphylles:  pétales  ésaux,  cor- 
di formes  :  fruit»  ellipsoïdes,  comprimés. 


OPOPANAX,  GALDANUM,  SAGAPEXUM. 


membraneux  sur  les  bords,  et  trois 

côtes  saiiluntes  sur  chaque  moitié*  1- leurs 
jaunes  ou  blauclies. 

Oiractères  spHifiques.  Sous-arbrisseau 
de  120  à  IGÛ  centimètres  de  hauteur,  tiges 
cylindriques,  rameuses,  glabres  ^  feuilles 
alternes,  trois  fois  ailées,  Fleurs  jaunes, 
formant  de  grandes  ombelles  à  la  partie 
supérieure  des  ramifications  de  la  tige. 
Iiivoliicre  et  involucelle  composés  d'un 
grand  nombre  de  folioles  simples  ou  li¬ 
néaires  (Richard). 

Parties  usitées.  La  gomme-résine. 

MoiU  d^extructiofL  Le  Galbanum  suinte 
de  diverses  parties  de  la  plante,  pendant 
la  saison  la  plus  chaude  ;  mais,  pour  Tob- 
tenir  en  quantité  plus  grande,  on  coupe 
les  tiges  près  de  terre  et  on  recueille  le 
suc  condensé  qui  s'est  écoulé  du  point 
coupé.  Cette  gomme-résine  est  en  larmes 
ou  en  masses  jaunâtres  un  peu  transpa* 


rentes,  grenues.  Son  odeur  est  forte  et 
pénétrant' V,  sa  saveur  amère. 

On  en  connaît  deux  espèces,  le  Galba¬ 
num  mon  et  le  sec  :  Tun  et  Tautre  peu¬ 
vent  être  en  larmes  ou  en  masse  :  c’est  h 
riiuile  volatile  que  l'on  doit  attribuer  les 
propriétés  de  cotte  substance;  M.  Felle- 
lier  en  a  retiré  pour  lÜO  de  Galba¬ 
num  mou, 

[.es  préparations  pharmaceutiques  sont 
les  mêmes  que  celles  de  Fasa  fceüda, 

SAGAPENOM* 

Enfin,  le  Snqfipenum  ou  gomme  séra- 
phine  ou  séraphique,  qui  est  un  suc  rési¬ 
neux,  provient  d'une  plante  de  la  même 
famille  que  les  précédents,  le  Femfa  per^ 
ska.  ^*ayarU  aucune  propriété  spéciale,  il 
ne  diffère  qu'à  peine  de  la  gomme  am¬ 
moniaque  et  de  rOpopanaT. 


TIÏÉUAPEüTIQUF. 

L’action  physiologique  de  l’Opopanax,  du  Galbanum  et  du  Sagape- 
num  est  de  même  nature  que  celle  de  l'asa  fœtida  et  delà  gomme 
ammoniaque.  Leurs  propriétés  thérapeutiques  ne  s’en  éloignent  pas  ; 
seulement  elles  sont  moins  actives  :  on  devra  donc  les  administrer  à 
doses  plus  élevées.  Si  nous  indiquons  ces  substances,  c’est  surtout 
pour  grossir  les  ressources  du  praticien  dans  les  cas  ou  les  antispas¬ 
modiques  mentionnés  jusqu’ici  auraient  trompé  son  attente.  C’est 
un  fait  dont  on  ne  saurait  trop  se  pénétrer,  que  Tulilité  de  certains 
agents  thérapeutiques,  alors  que  ceux  pris  dans  la  môme  c!a.sse  et 
ordinairement  efficaces  ont  complètement  échoué,  sans  qu’il  soit 
possible  de  fixer  à  priori  ces  cas  exceptionnels,  Murray  croit  le  Galba¬ 
num  plus  actif  que  la  gomme  ammoniaque.  11  caractérise  par  la 
phrase  suivante  la  spécialité  de  ces  deux  agents  :  In  mrvinis  affectibm 
{Gulbanum')  efficadus  :  vi  resohente  autem  ammoniaco  cedit.  Sous  forme 
de  solution  acéteuse,  il  jouit  d’une  vieille  réputation  contre  les  cors 
aux  pieds,  11  entre  dans  la  thériaque,  la  mithridate,  l’orviétan,  le  dias- 
cordium,  le  baume  de  Fîoraventi,  les  emplâtres  dîachylum,  dialiota- 
num,  etc.  Depuis  une  trentaine  d’années,  et  dans  plusieurs  recueils 
périodiques,  on  en  a  vanté  la  teinture  dans  certaines  maladies  des 
yeux,  ou  plutôt  dans  certains  troubles  de  l’innervation  de  ces  organes 
et  de  leur  appareil  protecteur  ;  en  parlant  de  la  valériane  nous  avons 
formulé  ces  indications  communes  â  la  classe  de  médicaments  dont 
nous  nous  occupons.  Dans  les  ophthalmies  atoniques  scrofuleuses, 
on  peut  aussi  tirer  profil  de  l’action  résolutive  incontestable  du  Gal¬ 
banum, 

Le  nom  d’Opopanax  est  un  témoignage  de  l’immense  réputation 
dont  a  joui  cette  substance. 

Le  Sagapeiium  n’est  plus  employé.  Ces  deux  médicaments  font  par- 
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tie  des  mômes  composés  que  le  Galbamim,  et  ont  été  loués  dans  les 
mêmes  circonslaiicés.  Il  est  iuLitile  de  s’y  arrêter. 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


Ln  Musc  est  une  matière  odorante  que 
porte  le  cheof  oUnn  üan^  une 

bourse  placée  suus  rabdomen  eu  avant 
du  prépuce* 

Le  ckeoroinvipnrfe-mii.^c  mns' 

çhifepufi^  L*)  est  un  animal  de  l’ordre 
des  ilu minants  sans  cornes,  qui  Itahîte  le 
Tibet  et  la  Clitne.  Il  est  un  peu  plus  petit 
que  îe  clievreuîl  de  nos  pays;  son  poli  est 
bruujdur,  rolcle  et  cassant*  Le  inàle  porte 
à  la  mâcliûire  supérieure  deux  canines 
qui  sortent  de  la  boucbe  et  cons  ituent 
deux  petites  défenses.  Il  porte  sous  l'ab¬ 
domen,  au-devant  du  prépuce,  une  bourse 
sébacée  dans  laquelle  se  sécrMe  une  hu¬ 
me  ur  concrète  qui  a  reçu  le  nom  de  Mu^c, 
Le  follicule  moscli itère  a  environ  5  à 
t!  centimètres  de  longueur  sur  14  à  ÏS  de 
circonférence.  Il  est  tapissé  en  dedans 
d'un  épiderme  sec  et  Hssei  la  matière  sé¬ 
crétée  a,  màine  chez  Tan i mal  vivant,  une 
consistance  analogue  k  celle  du  suif* 

Le  Musc  nous  est  apporté  dans  la  po¬ 
che  même  ou  il  a  été  sécrété  et  qui  a  été 
séparée  de  ranimai*  Oji  en  distingue  deux 
espèces  I  le  tonquin  et  le  kabardin* 

Le  MiiA'C  f*mt/uin  est  le  plus  estimé;  il 
est  renfermé  dans  une  poche  dont  les 
poils  sont  peiiis  et  roux.  Le  Musc  hifitif  - 
din  est  contenu  dans  des  bourses  dont  les 
poils  sont  blanchâtres* 

Le  Musc,  tel  qu’on  le  retire  de  la  poche 
où  il  a  été  sécrété,  est  dhui  brun  noirâ¬ 
tre,  onctueux,  gras  au  toucher,  de  con¬ 
sistance  et  docouleur  de  sang  desséché  et 
môle  à  lin  corps  gras.  Il  a  une  odeur  exces¬ 
sivement  vive,  une  saveur  un  peu  âcre  et 
amère  Pur,  il  se  dissout  presque  en  to¬ 
talité  dans  l'eau  chaude  -,  îl  est  également 
soluble  dans  ralcool,  l'étlier,  le  jaune 
d^oeuL 

L'analyse  y  a  démontré  les  principes 
suivants  t  ammoniaque,  Iniile  volatile, 
stéarine,  oléine,  cholestérine,  huile  acide 
unie  à  l  ammoniaque,  gélatine,  albumine^ 
fibrine,  matière  soluble  dans  Teau,  inso¬ 


luble  dans  ralcool,  chlorhydrate  d'am- 
monîaque,  sels  divers. 

Celte  analyse  fak  voir  combien  la  com¬ 
position  du  Musc  est  compliquée;  il 
éprouve  une  altération  que  les  marchands 
favorisent  en  le  plaçant  aiternaiivcment 
dans  des  lieux  liumides  et  dans  des  vases 
îierméliquemenl  fermés  ;  il  se  forme  ainsi 
une  sorte  de  savon  ammoniacal  ou  d'a- 
iUpôçtre  ;il  est  donc  probable  qu’un  grand 
nombre  des  substances  que  J'aa-iilyse 
donne  dans  le  Musc  ne  sont  que  des  pro¬ 
duits  d  allératiun. 

Le  prix  élevé  du  ]Musc  est  une  grande 
cause  de  sophistication,  et  c'csl  peut- 
être  k  ces  fraudes  qu'il  faut  attribuer  le 
dissentiment  qui  existe  entre  les  au¬ 
teurs  sur  l'action  thérapeutique  de  cette 
substance;  on  y  a  mélangé  du  sable,  tlu 
plomb,  du  sang  desséché,  de  l’asphaltCf 
etc.  On  connaît  en  Allemagne,  sous  le 
nom  dti  .\fit  c  une  résine  Jaune 

à  odeur  de  Musc  obtenue  en  traitant  de 
l'huile  de  succin  rectifiée  par  l'acide  azo¬ 
tique  ;  quant  au  Muscindifiènf'^on  a  dcimé 
ce  nom  h  la  fiente  de  vaclie  desséchée  qui 
a  acquis  l'odeur  du  Musc  {Bouillon-La¬ 
grange  . 

Mode  trcifhffTiistration.  Le  Musc  se 
donne  en  poudre  sous  forme  pîluîaire  ; 
en  potion,  dissous  en  partie  et  suspendu 
dans  un  véhicule  gommeux. 

La  teinture  do  Musc  est  la  seule  j>ré- 
paration  officinale  que  prescrive  le  ’  Co¬ 
dex  : 

3if  U  SC  10  part . 

Alcool  âSO  degrés.*  ïüO. 

Faites  macérer  pendant  huit  jours; 
passez* 

Un  certain  nombre  de  substances  et  no¬ 
tamment  le  camphre,  les  amandes  amères 
détruisent  Todeur  du  Musc.  On  peut  tirer 
partie  en  pliarmacie  de  cette  singulière 
propriété* 


AGTIO:«  PBYSiüLOGIOUE* 

M,  Joerg,  qui  mérite  d’être  loué  pour  les  services  qu’il  a  rendus  sous 
un  rapport  à  la  Matière  médicale,  et  blâmé  par  la  vicieuse  applica^ 
lion  qu’il  a  faite  de  ses  recberclies,  raconte  ainsi  les  effets  physiolo¬ 
giques  du  Musc  :  «  Cet  excitant  ne  s’est  pas  montré  aussi  diffusible 
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et  nussi  pénétrant  que  la  plupart  des  auteurs  le  représentent.  11  otlre 
néanmoins  un  médicament  énergique  qui  produit  des  ctTcls  excitants 
sur  le  canal  intestinal,  et  particulièrement  sur  îe  cerveau,  comme  on 
doit  le  conclure  des  phénomènes  qu'il  délermine  chez  Thomme  sain, 
tels  qu’éruclation,  pesanteur  dans  restomac,  appétit  diminué  ou 
augmenté,  sécheresse  dans  rœsophage,  vertiges,  douleurs  gravalives 
de  la  tête.  Les  effets  secondaires  du  Musc,  qui  sont  bien  plus  sensi¬ 
bles  sur  l’encéphale  que  sur  le  tube  digestif,  sont  ;  bâillements  éten¬ 
dus  et  fréquents,  envie  de  dormir,  sommeil  long  et  profond,  abatte¬ 
ment  de  tout  le  corps.  Puisque  le  Musc  excite  tout  le  système  nerveux, 
comme  cela  a  lieu  chez  les  sujets  très-sensibles,  son  action  se  trans¬ 
met  aussi  aux  muscles  et  détermine  des  tremblements,  ou  même  des 
convulsions,  lorsqu’il  a  été  pris  à  hautes  doses.  11  augmente  en  outre 
l’activité  du  système  circulatoire  en  accélérant  le  pouls  et  le  rendant 
plus  plein.  C’est  donc  avec  raison  qu'on  le  range  parmi  les  excitants 
généraux  ;  mais  son  action  forte  sur  îe  cerveau  exige  qu’on  l’emploie 
avec  précaution.  »  Partant  de  ces  données,  M.  Joerg  institue  la  thé¬ 
rapeutique  du  Musc. 

Nous  avons  pris  du  Musc  aux  doses  indiquées  par  M,  Joerg.  Pour 
être  sûrs  de  la  validité  du  résultat,  nous  nous  sommes  assurés  de 
la  pureté  du  médicament.  Il  nous  a  été  fourni  par  Blondeau,  qui, 
avec  Guibourt,  a  publié  sur  rhistoire  chimique  do  cette  substance 
un  important  travail  inséré  dans  le  Journal  de  pkarmaciey  et  qui  nous 
a  assuré  posséder  le  Musc  tonquin  le  plus  vierge  qu’il  fût  possible 
d’obtenir.  Son  odeur,  qui  n'est  comparable  à  rien,  se  rapproche  plus 
de  celle  du  camphre  et  de  l’éther  que  de  toute  autre  ;  c’est  une  odeur 
fortement  musquée^  voilà  tout  ce  qu’on  en  peut  dire.  Sa  saveur  est  lé¬ 
gèrement  amère,  désagréable,  en  partie  effacée  par  rintensilé  de  l'o¬ 
deur,  Comme  effet  direct,  le  Musc  nous  a  produit  un  léger  sentiment 
de  chaleur  à  l’épigastre,  et  bientôt  dans  tout  l’abdomen,  sans  colique 
ni  dévoiement,  sans  la  plus  faible  nausée,  puis  bientôt  une  sensation 
insolite  de  faim,  un  besoin  réel  de  manger. 

Après  deux  ou  trois  heures,  s'est  fait  sentir  un  mal  de  tête  occupant 
surtout  les  tempes  cl  l'occiput,  mal  do  tête  plutôt  nerveux  que  le  ré¬ 
sultat  d’une  congestion  sanguine,  carie  système  circulatoire  est  resté 
très-caîme  ;  puis  quelques  vertiges,  et  enfin  un  peu  plus  tard  une  assez 
vive  e.xcilation  des  organes  génitaux.  Nous  n’avons  éprouvé  ni  som¬ 
meil,  ni  sueurs,  ni  aucun  des  autres  phénomènes  nerveux  et  sanguins 
mentionnés  par  M.  Joerg  Nos  excrétions  ont  exhalé  une  faible  odeur 
de  .Musc,  et  cela  indcpciulamment  des  circonstances  signalées  par  cet 
auteur  comme  pouvant  induire  en  erreur  sur  ce  point. 

THÉRAPEUTIQUE. 

Les  médecins  grecs  et  arabes  ne  paraissent  pas  avoir  connu  le  Musc. 
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MEDICAMENTS  ANTISPASMODIQUES. 

On  lit  partout  que,  le  premier,  Aëtius  en  a  parlé.  Nous  voulons  bien 
le  croire,  parce  (pie  cela  nous  importe  peu;  mais  il  ne  nous  a  pas  été 
possible  d’en  trouver  la  trace  dans  le  bel  et  important  ouvrage  de  cet 
auteur.  Au  commencement  du  seizième  siècle,  l'éloge  du  Musc  fut 
fait  par  Salomon  Aîbertas,  mais  d’une  manière  si  pompeuse,  qu’elle 
met  tout  de  suite  en  défiance.  Qu’on  en  juge  par  ce  début  :  Zibetho 
vero  longe  itrœstabiUor  [Moichus),  üà  me  kercuiè  necessarius ^  ut  siusurâ 
ejus  mediciiiam  nrhaveris,  ipsa  protinm  mutila  sit  ac  deminuta.  A  côté  de 
fables  et  d’hypothèses  fort  curieuses  sur  l’histoire  naturelle  de  cette 
substance,  on  y  trouve  pourtant  quelques  détails  thérapeutiques  qui 
ne  laissent  pas  que  d’intéresser  et  de  servir  à  rendre  plus  unanime 
ce  qui  peut  rester  de  fondé  et  d’acceptable  sur  les  propriétés  de  ce 
médicament. 

Hystérie.  C’est  d’ahord  dans  l’hystérie  et  tout  son  cortège  qu’a  été 
constatée  son  utilité  ;  Utero  imprinm^  qui  onmi  tempore  spasmh  enor- 
inibus  subjectus,  perg7'atu>n.  C’est  dans  les  ouvrages  de  Platearius,  de 
Zacutus  et  d’Amatus  Lusitanus,  qu’il  faut  voir  les  prodiges  opérés  par 
le  Musc.  Les  observations  de  Lud,  Mercatus  sont  moins  concluantes. 
Elles  portent  sur  des  lésions  organiques,  sur  des  prolapsus  de  la  ma¬ 
trice  ;  et  0  fallait  la  foi  toute  fanatique  de  ces  observateurs  dans  'les 
théories  qu’ils  avaient  reçues  des  médecins  grecs,  pour  croire  qu’à 
l’odeur  du  Musc  rutérus  réellement  abaissé  allait  reprendre  sa  place 
derrière  le  pubis.  Mais  tous  ils  avaient  remarqué  te  qui  de  nos  jours 
est  encore  observé,  savoir  qu’à  certaines  femmes  nerveuses  le  Musc 
donne  des  spasmes  hystériques:  Ab  ejusdem  odore  naribus  bamto^ 
minas  ut  plurimùm  in  suff oeaiionem  hystericam  incidere  ;  circonstance 
importante  et  qui  rend  bien  difficile  l’emploi  de  ce  remède,  car  il  est 
impossible  de  savoir  d  pi'io7Ù  quelles  femmes  il  jettera  dans  les  spas¬ 
mes,  quelles  femmes  il  en  délivrera.  Quîbusdam  mnlieribus  utej'i  prouo- 
cationem  adfert^  aliis  contrà  hanc  mire  prodest.  Dien  de  cela  n’avait 
échappé  à  Junker,  qui  ne  fait  pas  de  difficulté  pour  le  ranger  parmi  les 
causes  occasionnelles  de  l’hystérie. 

Les  auteurs  que  nous  avons  cités  plus  haut  l’employaient  en  em¬ 
plâtres  sur  riiypogastre  et  au  haut  des  cuisse.s,  en  môme  temps  qu’ils 
approchaient  des  parties  supérieures  du  corps  les  odeurs  les  plus  féti¬ 
des  :  par  le  premier  de  ces  artifices,  ils  attiraient  ou  contenaient  à  sa 
place  l’utérus  séduit  par  le  paiTum  du  Musc,  et  par  le  second,  ils  le 
forçaient,  à  cause  de  son  horreur  pour  les  miasmes  dont  ils  l’atTcc- 
taient,  à  quitter  la  poitrine  et  la  gorge,  celte  ascension  constituant 
suivant  eux  toute  l’hyslcrie.  Utero  tnim  vùîdè  gj^atus ;  quai'è  tmplastrurn 
ex  mosciio  ad  retinendum  uterum  furentem  wnbilico  imponere.  Quœ  dkni 
fiunt,  grave  olentia  simui  naribus  admovere^  etc.,  etc.  On  est  étonné  de 
voir  le  célèbre  Rivière  professer  encore  cette  opinion,  et  recommander 
le  Musc  dans  le  même  but. 
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De  tous  les  faits  tendant  à  démontrer  l’efticadté  du  Musc  dans 
l’hystérie,  il  n’en  est  pas  de  plus  probants,  en  apparence,  que  ceux 
rapportés  par  P.  Forestus  dans  son  chapitre /?e  moi'àis.  Je 

dis  qu’ils  sont  concluants  parce  qu’à  côté  de  la  médication  se  trouve 
le  diagnostic  le  plus  précis.  Ensuite  l’effet  est  si  prompt,  si  complet, 
si  inespéré,  que  le  doute  est  impossible,  si  l’on  ne  tient  pas  grand 
compte  d’un  petit  fait  que  nous  exposerons  après  avoir  rapporté  les 
observations  merveilleuses  de  Forestus. 

D’abord,  c’est  une  jeune  fille  chez  qui  l'hystérie  n’est  pas  mécon¬ 
naissable  aux  traits  suivants  :  Aitdiebal  f/nidem,  sed  non  potei'af  loqîà, 
et  Iket  non  loqueretui\  mùîndè  plorabat,  riu-si/s  r (débat,  etc.  Qu’on 
nous  permette  ici,  comme  hors-d’œuvre,  de  faire  remarquer  dans  le 
passage  suivant  le  germe  de  la  théorie,  ou  plutôt  la  théorie  tout  en¬ 
tière  de  l’hystérie  donnée  par  Forestus,  ce  qui  n’affaiblit  en  rien  le 
mérite  de  Dubois  (d’Amiens),  qui  l’a  reproduite  et  l’a  développée  de  la 
manière  la  plus  satisfaisante  ;  Videbatur  {pueila)  iaboj'are  ex  telro 
vapore  sursùm  {ex  utero)  elato  per  spînæ  tnembranas  et  neroos  ad  cere~ 
brum.  L’emploi  des  moyens  les  plus  héroïques  avait  été  infructueux, 
on  ne  savait  plus  que  faire  :  pro  deploratâ  habebatur  ;  enfin  dit  Fores¬ 
tus,  coacii  fuimus  madei'e  ut  aliqua  mulkr  digîto  in  hoc  liquoj'e  immerso 
(une  mixture  avec  le  Musc)  vulvam  intks  confricaret,  etc.  L’accès  fut 
presque  aussitôt  calmé.  Une  autre  observation  est  encore  celle  d’une 
jeune  fille  très -sujette  à  rhyslérie  :  Forestus  fut  appelé,  l’attaque 
durant  déjà  depuis  longtemps  :  Adeà  violenta,  dit-il,  ut  pro  semt- 
mof'tuâ  haberetur  :  anhelitum  tra/iere  non  poterat,  frîgidum  ex&udabat, 
totumque  corpus  quasi  convellcbatur,  utero  ad  superiora  retrocto.  Forestus 
eut  recours  au  moyen  qui  lui  avait  si  bien  réussi  :  lïar  digito  imposito 
in  vulmm  cum  confricatione,  ad  miraculum  ad  se  rediü,  et  ab  orci  fau- 
cibm  quasi  erepta  est. 

Nous  avons  fait  sentir  plus  haut  que  ces  obvervations  étaient  moins 
péremptoires  qu’elles  ne  le  paraissent.  En  effet,  la  médication  de  Fo¬ 
restus  est  très-complexe.  Elle  se  compose  du  .Musc,  mais  plus  encore, 
et  c’est  ce  que  n’a  pas  su  dégager  Forestus,  de  l’introduction  du  doigt 
dans  la  vulve  ;  introduction  complexe  ellc-inôme,  car  elle  avait  lieu 
cum  confricatione.  Or  celle  seule  opération  est  très-propre,  comme 
nous  allons  le  voir,  à  réveiller  une  hystérique. 

Dans  la  passion  hgstérique,  les  fonctions  cérébrales  et  le  moi  ne  sont 
pas  abolis  ;  ils  ne  sont  que  maîtrisés,  subjugués  par  l’empire  de  l’uté¬ 
rus,  sous  l’influence  duquel  sont  alors  les  foyers  de  l’innervation  lo¬ 
comotrice,  ce  qui  explique  rirrégularité  des  mouvements  musculaires 
ordinairement  soumis  à  la  volonté.  Mais  qu’une  sensation  forte  de 
joie,  de  douleur,  d’effroi,  de  surprise,  etc.,  vienne  alors  avertir  la 
femme  d'un  danger  qui  menace  l’économie  ou  fasse  appel  à  des  ins¬ 
tincts  puissants,  et  de  suite  la  volonté  et  ses  organes  reprennent  leurs 
droits,  et  ce  triomphe  de  la  vie  intellectuelle  amène  aussitôt  la  fin  de 
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l’accès.  Quiconque  se  sera  philosophiquement  rendu  compte  des  phé¬ 
nomènes  de  rhystcric  et  en  aura  scrupuleusement  suivi  la  filiation, 
partagera  cette  théorie  déjà  clairement  entrevue  par  les  médecins  du 
dix-septième  et  du  dix -huitième  siècle.  Or,  croit-on  que  le  singulier 
procédé  de  Forestus  ne  soit  pas  bien  capable  de  provoquer  chez  une 
jeune  fille  la  réaction  conservatrice  dont  nous  venons  de  parier,  réac¬ 
tion  nécessairement  liée  à  un  senlimenL  de  pudeur  irrésistible  que 
la  surprise  vient  encore  fortifier  f 

Comment  Forestus  ne  s’ctait-il  pas  expliqué  la  puissance  de  cette 
influence  sur  les  hystériques,  lui  qui,  dans  d’autres  observations,  rap¬ 
porte  que  des  femmes  ont  été  guéries  de  leurs  accès  par  la  môme  ma-  ' 
nœuvre  sam  le  secours  du  Musc^  et  par  Farracliement  des  poils  du  pu¬ 
bis,  procédé  que,  du  reste,  il  flétrissait  avec  raison  comme  plus  qu'in¬ 
convenant  ?  Les  faits  de  Forestus,  tant  invoqués  par  ceux  qui  ont  pré¬ 
conisé  le  Musc,  sont  donc  sans  la  moindre  valeur. 

On  objectera,  ce  qui  du  reste  paraît  prouvé,  qu’un  tampon  de  char¬ 
pie  imbibé  de  laudanum  et  porté  sur  le  col  de  la  matrice,  au  fort  d’un 
accès  d’hystérie,  suspend  assez  souvent  celui-ci.  Nous  nele  nions  pas  ; 
mais  on  peut  faire  à  cette  médication,  d'ailleurs  fondée  en  raison,  les  * 
reproches  que  nous  venons  d’adresser  à  Forestus. 

Qu’on  nous  pardonne  celte  discussion  et  la  longueur  des  citations 
à  cause  de  l’importance  du  sujet,  et  surtout  parce  que,  privés  d‘e.xpé- 
ricncG  personnelle  sur  les  efTets  du  Musc  dans  l’hystérie,  nous  avons 
voulu  y  suppléer  en  appréciant  celle  des  autres. 

Nous  serions  désespérés  que  quelque  médecin  s’oubliât  au  point 
d’abuser  de  la  révélation  que  nous  venons  de  faire  sur  l'influence 
du  procédé  de  Forestus  dans  l’hystérie,  et  osât  l’appliquer.  Nous 
n’écrivons  pas  un  traité  de  morale,  mais  il  est  pourtant  permis, 
dans  l’occasion,  d’en  rappeler  les  lois,  qui  dominent  tout  autre  în-  , 
térôt. 

ITjiiiuiM.  Tâchons  maintenant  d’apprécier  la  valeur  du  ^Tusc  dans 
une  afîcclion  où,  sans  beaucoup  plus  de  raison,  il  n’a  pas  été  moins  , 
vanté  :  je  veux  parler  du  typhus.  Le  docteur  Marcus,  médecin  alle¬ 
mand,  ancien  scclaleur  de  Brown,  converti  à  l'organicisme  par  la 
lecture  de  Bichat,  et  qui  a  précédé  l’auteur  des  P lilegmasù:s  chroiuqnts 
dans  l'idée  de  regarder  la  fièvre  comme  étant  toujours  le  résultat  de 
l’inflammation,  îe  docteur  Marcus,  dis  je,  s’e4  beaucoup  servi  du  j»' 
Musc  dans  le  typhus  ;  il  a  publié  sur  ce  sujet  un  travail  où  de  nom- 
breuses  observations  semblent  venir  à  l’appui  de  scs  théories. 

Pour  lui,  le  typhus  dont  il  a  été  témoin  est  une  encéphalite  ;  mais 
qu'entend-il  par  encéphalite?  Tous  les  cas  de  guérison  qu’il  rapporte  i 
se  sont  terminés  sans  exception  (qu'on  remarque  bien  cecij  le  sep-  i 
tième,  le  quatorzième,  ou  le  vingt  et  unième  jour  par  des  évacuations 
critiques.  Chez  quelques-uns,  après  le  vingt  et  ùnième  jour,  a  per-  C 
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I  ïisté  une  fièvre  intermittente  qui  a  toujours  cédé  au  quinquina.  La 
marene  de  la  maladie  était  celle  d’une  fièvre  dothinentérique  revêtant 
,  la  forme  infiammatoire  et  nerveuse,  comme  cela  se  voit  si  souvent. 

;  Les  individus  étaient  pris  de  frissons  intenses,  de  chaleur,  de  licvro 
[  vive  ;  il  s’y  joignait  bientôt  des  phénomènes  de  délire  ou  de  coma,  une 
I  céphalalgie  intense,  une  grande  stupeur,  en  un  mot  tout  le  cortège  des 
affections  typhoïdes.  On  débutait  ordinairement  par  des  saignées,  puis 
venaient  les  antispasmodiques,  et  au  premier  rang  le  Musc.  Si  la  ma¬ 
ladie  était  une  dolhineulérie  bénigne  {sfjnoque  simplé),  et  qu’on  eût 
!  donné  le  Musc  le  cinquième  ou  le  sixième  jour,  comme  elle  se  jugeait 
le  septième,  on  en  faisait  honneur  au  traitement.  Si,  à  la  fin  de  ce  pre¬ 
mier  jour,  on  n’avait  que  la  rémission  commune  aux  dothinentéi’îes 
I  qui  parcourent  deux  ou  trois  septénaires,  cette  rémission  n'en  était 
pas  moins  regardée  comme  un  elfet  delà  Médication.  Nous  en  dirons 
autant  pour  les  terminaisons  du  quatorzième  et  du  vingt  et  unième 
jour,  qui  se  sont  faites  comme  elles  devaient  se  faire,  suivant  les  luis 
qui  règlent  la  marche  de  cette  maladie  en  dépit  de  toutes  les  Médica¬ 
tions. 

1  La  terminaison  par  la  mort  a  eu  lieu  deux  fois  le  onzième  jour,  malgré 
i  le  Musc,  la  rémission  du  septième  jour  ne  s'étant  pas  montrée;  une 
I  fois  le  vingt-deuxième  jour,  une  autre  au  bout  d'un  mois,  toujours 
malgré  le  Musc,  et  parce  que  les  dothinentéries  ne  peuvent  pas  toutes 
I  guérir.  Dans  tous  les  cas  où  l’époque  et  le  mode  de  la  conclusion  l’a- 
I  talc  infirment  encore  le  diagnostic  du  docteur  Marcus,  le  ventre  n’est 
i  pas  ouvert,  on  ne  regarde  que  l’encéphale,  qui  est  toujours  trouvé 
I  congeslionné.  Voici  rencéphalUe. 

Il  n’y  a,  dans  ce  travail,  qu'un  seul  cas  qui  soit  une  affection  idîo- 
pathique  du  cerveau  ;  mais  alors,  comme  on  le  sait  bien,  ce  n’est  pas 
'■  un  typhus.  11  appartient  à  un  vieillard  de  soixante  et  un  ans,  qui,  après 
-  un  coup  de  cruche  reçu  sur  le  crâne,  eut  un  érysipèle  ambulant  au¬ 
quel  il  succomba,  et  l’autopsie  fit  voir  une  phlegmasie  des  méninges 

Iqui  ne  fut  pas  plus  docile  au  Musc  que  les  dothinentéries  avec  les¬ 
quelles  on  l’a  confondue.  L’ouvrage  du  docteur  Marcus  ne  prouve 
donc  ni  pour  ni  contre  l’efficacité  du  Musc;  seulement,  il  sertmerveil- 
I  leusemeul  à  fortifier  nos  idées  sur  la  nature  des  fièvres  graves  conti* 
f  nues,  qui  ne  sont  pas  plus  une  encéphalite  qu’une  gastro-entérite, 
■  qu’une  hépatite  ou  une  spléuite,  mais  une  maladie  sur  la  nature  do 
laquelle  ce  n’est  pas  ici  le  lieu  de  disserter,  et  que  le  médecin  n’esl 
guère  plus  maître  de  juguler  qu'une  variole  ou  un  e.xanlhcme  grave 
quelconque. 

Les  observations  de  Mertens,  qui  fît  usage  du  Musc  dans  la  peste 
de  Moscou  et  dans  la  fièvre  catarrhale  épidémique  qui  précéda,  sont 
I  plus  concluantes  que  celles  de  Marcus  ;  mais  c’est  que  Mertens  était 
I  un  observateur  de  la  grande  école  byppocratique,  un  émule  de  l’il- 
I  lustre  Stoll;  qu’il  ne  prétendait  pas  couper  par  le  milieu  une  lièvre 
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grave,  et  se  proposait  tout  simplement  de  combattre  par  le  Musc  les 
accidents  nerveux  qui  enlruvent  si  puissamment  la  rnarebe  des  aüec- 
lions  typhoïdes.  Nous  en  dirons  autant  des  deux  Franck. 

U  y  a  près  de  quatre-vingts  ans  que  Michel  Sarcone  réprima  victo¬ 
rieusement,  à  Taido  du  même  moyen,  le  délire  et  une  excitabilité  fu¬ 
neste  qui  se  développaient  chez  quelques-uns  de  ses  malades  dans  la 
terrible  épidémie  de  Naples,  dont  il  nous  a  laissé  la  relation  si  remar¬ 
quable  à  plusieurs  égards, 

«  Quand  il  y  avait  menace  de  délire,  dit-il  (t.  II,  p.  2i0),  et  qu’il  pa¬ 
raissait  dans  rensemble  des  symptômes  une  sensibilité  manifeste,  à 
laquelle  il  se  joignait  de  l'insomnie  et  un  trouble  extrême  dans  les 
affections,  les  seuls  remèdes  qui  convenaient  alors  étaient  ceux  qui  pou¬ 
vaient  introduire  dans  la  machine  un  principe  de  calme  et  derepos. 
Or  on  ne  peut  assez  loucrdans  ce  cas  l’avantage  que  procurait  à  nos 
malades  l’emploi  des  doux  calmants  et  des  narcotiques  prudemment 
adininistrés. 

«  Tel  était  surtout  le  Musc  odorant,  qui  jouissait  de  la  plus  grande 
efficacité  pour  adoucir  ctrépE'imer  ce  principe  de  sensibilité  convulsive 
qu’oti  voyait  dominer  chez  quelques-uns  à  un  degré  très-éminent. 
Ceux-ci  tombaient  d'abord  dans  un  engourdissement  agiéable  et 
inespéré,  puis  passaient  par  degrés  au  repos,  à  rassoupissemenl,  au 
sommeil;  leur  pouls  acquérait  une  certaine  omluhilion  réguUèj’e  ;  la 
respiration  devenait  moins  suspirieuse.  S’il  arrivait  quelquefois  qiCon 
n’eùt  pu  éviter  le  délire,  celui-ci  ne  fut  certainemeut  pas  aussi  véhé¬ 
ment  qu’il  avait  menacé  de  l’ôtre  par  l’activité  des  symptômes  i‘éiinis„ 
ni  ne  parvint  jamais  à  ces  dangereuses  exlrcmités  auxquelles  il  arri¬ 
vait  chez  ceux  chez  lesquels  cette  drogue,  par  je  ne  sais  quels  préju¬ 
gés  malentendus,  no  fut  jamais  employée  ou  ne  le  fut  que  lard.  » 


Pneumonie.  Nous  arrivons  à  un  point  beaucoup  plus  impj'rtant,  el. 
où  ü  nous  sera  permis  d’altirmer  pour  notre  propre  compte  :  il  est 
question  de  remploi  du  Musc  dans  certaines  pneumonies  avec  délire, 
de  celles  que  les  anciens  appelaient  atuxu/iies,  maOynes.  C’est  à  llcca- 
inier  qu’on  doit  les  premiers  faits  de  ce  genre. 

Pour  quiconque  a  bien  apprécié  ces  faits,  les  antispasmodiques,  en 
général,  étaient  indiqués,  et  ici  le  Musc  a  plus  spécialement  réussi. 
Mais  ce  point  de  pratique  est  sérieux  et  vaut  la  peine  que  nous  le  dis¬ 
cutions  avec  riinpor lance  qu’il  mérite. 

L’observation  la  plus  décisive  de  Uhabile praticien  <juenous  venons 
de  nommer,  est  surtout  remarquable  par  un  caractère  apparent  de 
diathèse  plétboriquect  inflammatoire  rebelle  aux  émissions  sanguines, 
portées  le  plus  loin  possible  sans  la  plus  légère  modération  dans  les 
symptômes  qui  les  avaient  motivées.  Ces  symptômes  semblaient,  au 
contraire,  s’exaspérer  sous  rinlluence  des  moyens  qui  les  ]‘éUuiscnt 
ordinairement.  Le  délire  survint  avec  des  signes  d’adynamie  et  d’in-  ^ 
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cohérence  nerveuse;  le  Musc  fut  donné,  et,  au  bout  de  doux  jours, 
la  malade  (feinine  enceinte  de  deux  mois)  fut  exempte  de  tout 
danger. 

Un  autre  cas  appartient  à  un  vieillard  pris  tout  à  coup  d'une  vio¬ 
lente  pneumonie.  Il  parut  d’abord  bien  supporter  les  émissions  san¬ 
guines;  puis,  soudainement,  il  tomba  dans  un  collapsus  extraordi¬ 
naire  avec  délire  et  ataxie.  Le  Musc  prescrit  d’abord  sans  succès,  on 
administra  quelques  cuillerées  de  cale,  qui  excitèrent  un  peu  l’orga¬ 
nisme;  après  quoi,  le  Musc  trouvant  son  opportunité,  le  malade,  qui 
semblait  voué  à  une  fin  prochaine,  recouvra  promptement  la  santé. 

Dans  ces  deux  cas,  les  phénomènes  locaux  de  la  pneumonie  n’ont 
disparu  que  plusieurs  semaines  après  la  guérison  de  l'état  général  qui 
constituait  è  lui  seul  toute  la  gravité. 

Ces  observations  sont  confirmées  par  trois  autres  non  moins  con¬ 
cluantes  publiées  dans  la  fJibiioiltètfue  médicale  (année  1848)  par 
M.  Jacquet,  sous  le  patronage  de  Mécamicr.  Elles  ne  laissent  rien  à 
désirer  pour  la  précision  du  diagnostic,  la  s])écialilc  des  symptômes  gé¬ 
néraux  dans  leurs  rapports  avec  une  Médication  antispasmodique,  et 
le  succès  immédiat  et  incontestable  de  celte  Médication. 

Nous  pouvons  augmenter  de  plusieurs  cas  le  nombre  des  succès  du 
Musc  dans  les  pneumonies  alaxiqucs.  C’est  d’abord  un  homme  pris 
dans  un  état  d’ivresse  d’une  pneumonie  lrès*aigué.  Saigné  plusieurs 
fois  en  ville,  il  entra  délirant  à  rilôlcl-Dicu,  bien  que  la  gravité  des 
phénomènes  nerveux  ne  fût  pas  suflisamment  expliquée  par  l’intcn- 
site  de  la  lésion  locale.  Les  antimoniaux  furent  sans  aucune  prise; 
tous  les  élèves  avaicnljugé  le  cas  mortel.  Le  Musc  fut  prescrit,  elle, 
lendemain  le  malade  entraiten  convalescence.  Quelque  temps  après, 
nous  eûmes  encore  l’occasion  d'employer  le  Musc  chez  une  jeune 
fille  qui,  affectée  d’une  pleiiro-péripneumonie  médiocrement  intense 
comme  lésion  pulmonaire,  avait  vu,  sous  l'inlluence  des  antiphlo¬ 
gistiques  et  des  antimoniaux,  s’accroître  la  susceptibilité  nerveuse 
qu’elle  présentait  déjà  à  son  entrée  à  rhôpital,  puis  cet  état  se  chan¬ 
ger  en  un  délire  violentetataxiquodonlle  Musc  triompha  rapidement. 
Nous  ne  citerons  que  ces  deux  exemples  de  notre  pratique,  bien  que 
nous  ayons  employé  bien  des  fois  le  Musc  avec  succès,  dans  ces  con¬ 
ditions. 

Nous  savons  bien  que  M.  le  professeur  Chomel  a  voulu  en  appeler 
à  l’expérience  clinique  pour  inlij-mer  ces  résultats  ;  mais  c’est  ici  le  cas 
de  ne  pas  oublier  le  principe  si  sage  dont  il  s’efforçait  de  pénétrer 
ses  élèves  :  c’est  qu’un  résultat  thérapeutique  n’a  de  valeur  scienti¬ 
fique  que  celle  que  lui  donne  une  exacte  appréciation  de  la  nature 
de  la  maladie.  Nous  ajoutons  qu'il  ne  s’agit  pas  ici  du  diagnostic 
qu’on  n’obtient  que  par  le  stéthoscope  et  le  plessi mètre,  et  que  cette 
connaissance  n’esl  que  peu  de  chose  si  elle  n’est  dominée  par  celle 
de  l’étal  de  la  conslituLioii  du  sujet. 
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Il  est  important  lie  noter  rjne  le  délire  c[ui,  dans  la  péripneumonie, 
cède  /i  l’usage  du  JIusc,  n’est  pus  invariubkMVient  le  symptôme  d’un 
élut  de  malignité  et  de  tendance  l'atule  insidieuse.  Il  arrive  (juclque- 
füis,  dans  la  pneumonie,  (pi'un  délire  apparaisse  purement  nerveux, 
comme  maniaque,  une  sorte  de  frénésie  cnlîn,  indépendaEnment  de 
cette  dissociation  cl  de  cette  ataxie  funestes  que  nous  avons  signalées 
pins  haut.  Le  cerveau  est  dans  un  violent  état  d'excitation,  les  ma¬ 
lades  s’agitent,  veulent  se  lever,  déraisonnent  avec  une  vivacité  fu¬ 
rieuse,  absolument  comme  s’ils  ôtaient  dans  la  période  d’expansion 
et  de  réaction  de  l’inébrialion  alcoolique.  Cette  espèce  de  délire,  de 
transport  au  cerveau,  de  lièvre  chaude,  comme  on  dit,  se  dévelop])e 
quelquefois  dans  le  cours  de  la  péripneumonie  chex  les  ivrognes.  La 
résistance  vitale  ne  llécliit  pas,  on  ne  peut  pas  dire  qu’il  y  ait  ataxie, 
et  néanmoins  la  saignée  n'apuisepas  celle  exaltation  cérébrale  et  celte 
insomnie  délirante.  Le  iJusc,  au  contraire,  y  réussit  bien.  Ici  ce 
n’est  pas  le  quinquina,  mais  l’opium  (ju’il  faut  associer  au  Musc. 
L’opium  seul  y  est  même  fort  el'licace.  Ces  cas  ne  sont  pas  toujours 
sans  gravité, 

Sarcone  avait  aussi  observé  cela.  «  l.’opium  administré  avec  sagesse 
et  modération  tendait  au  môme  but.  Toutefois,  je  dois  convenir  que, 
quoique  je  m’en  fusse  tenu  à  lui  durant  les  premières  semaines  de 
répidemie,  néanmoins,  comme  j’avais  observé  qu'il  était  extrême¬ 
ment  diriicile  d’en  pouvoir  parfois  prescrire  les  doses  pi'éciscs  et  con¬ 
venables,  et  capables  d’opérer  seulement  autant  qu’il  le  fallait,  et  rien 
déplus,  enlin  exaclemenl  conformes  aux  degrés  du  besoin,  vers  la 
fin  d’avril  j'en  abandonnai  l'usage  pur  et  je  me  déterminai  absolu¬ 
ment  à  l’emploi  du  Alusc  odorant,  que  je  trouvai  toujours  de  plus  en 
plus  un  remède  et  plus  sûr  et  nOEi  moins  efficace.  » 

«Je  crois,  dit-il,  nécessaire  d’avertir  ici  que,  dans  cette  espèce  de 
délire  qui  était  le  produit  d’une  augmentation  de  sensibilité,  loin  que 
Ton  pût  regarder  comme  suspect  un  remède  qui,  dans  sa  projjriété  de 
causer  le  sommeil,  paraît  recélcr  celle  d’emplir  et  de  charger  de 
sang  les  viscères  de  la  tôle,  je  puis  assurer,  au  contraire,  que  c’était 
dans  cette  classe  de  vice  Tuiiique  moyen  capable  de  produire  et 
d  exciter  le  sommeil.  C'est  pour  cette  raison  que  nous  fûmes  souvent 
obligés  d’avoir  recours  à  runioii  de  l’opium  ax'ec  le  Musc,  surtout 
quand  il  se  joiguailà  l’excès  de  sensibilité  des  veilles  fatigantes  et 
opinicUres.  w 

H  résulte  de  ces  faits,  et  de  la  discussion  qu’ils  ont  provoquée,  que 
certaines  péripneumonies,  dont  la  marche  paraîtentravée  par  un  état 
nerveux  grave,  se  résolvent  si,  après  avoir  suffisamment  déi'éré  à 
l'indication  de  la  saignée,  on  sait  lever  l’obstacle  par  le  moyen  Ibéra- 
])eutique  ipii  se  trouve  alors  dans  un  rappoi't  électif  avec  la  situation 
du  malade.  Ce  moyen,  ici,  c’est  le  Musc,  dont  l’adminisiration  en 
pareil  cas  exige  quelques  règles  indispensables. 
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On  peut  en  prescrire  jusqu’à  i  gramme  et  plus  par  jour,  mais  à 
doses  lüées,  comme  le  ditltécamicr,  c’esl-à-dire  en  dislribuant  Ictout 
en  cinq  pilules,  dont  une  est  donnée  toutes  les  heures,  ctenconli- 
nuant  ainsi  jusqu’à  ce  ffu’on  obtienne  une  rémission  des  accidents,  ce 
qui  a  lieu  ordinairement  au  bout  de  huit  ou  dix  heures  au  plus;  après 
quoi,  selon  flécamier,  il  ne  faut  plus  compter  sur  les  effets  du  médica¬ 
ment,  qui  sont  prompts  ou  mils.  Cé  profond  observateur  a  eu  encore  à 
s'en  louer  dans  d’antres  phîegmasics  que  les  péripnenmonies,  lorsque 
survenait  la  même  complication  ataxique;  et  cela  ne  doit  pas  étonner, 
puisque  le  Musc  n’a  pas  d’action  spéciale  sur  les  poumons  enflammes. 

Nous  ne  nous  amuserons  pas  à  discuter  sur  ce  ({u’on  a  dit  desavan* 
tages  du  Musedans  l’épilepsie,  parce  que  nous  n’y  croyons  pas,  mal¬ 
gré  l'autorité  de  Haller,  Van  Svvielen  et  Tissot.  Quant  au  fait  inséré 
dans  les  Jramac/wtis  p/tt/osop/n'^ues  et  tant  de  fois  cité  pour  prouver 
la  vertu  du  Musc  dans  l’hydrophobic,  il  ne  signifie  qu’une  chose,  sa¬ 
voir  que  la  rage  résiste  à  tous  les  remèdes.  Il  a  été  employé  dans  le 
tétanos  avec  succès,  dit-on.  AVarner,  Salomon  Allicrtus  ne  tarissent 
pas  sur  ses  propriétés  contre  les  spasmes,  le  hoquet,  la  dysphagie,  et 
tontes  les  maladies  nerveuses.  On  lit  dans  les  il/ ém  erres  r/e  i  Institut  de 
Coloyne  la  relation  de  quelques  faits  qui  paraissent  confirmer  ces 
prétentions. 

Il  y  a  dans  l’ancienne  Bibliothèque  médicale  un  fait  fort  curieux  do 
rheureux  emploi  du  Musc  dans  une  maladie  composée  à' attaques  apo- 
phetiformes^  mec  hémiplégie  du  côté  droite  lesquelles  cessaient  ainsi 
que  la  paralysie  pour  revenir  bientôt,  et  semblaient  devoir,  par  une 
aggravation,  causer  prochainement  la  mort  de  l’individu,  M.  Alihert 
cite  un  cas  de  succès  dans  une  fièvre  dont  les  phénomènes,  dit-il, 
étaient  nerveux.  «Je  prétends  que  le  .Musc,  dit  Cullen,  est  un  dos  plus 
puissants  antispasmodiques  que  nous  connaissons.  »  Nous  voudrions 
qu’il  nous  eût  été  donné  de  pouvoir  administrer  ce  médicament  dans 
les  cas  que  spécifie  le  célèbre  nosologiste.  11  cslimpossilile  de  ne  pas  y 
ajouter  une  certaine  confiance  ;  ces  cas  sont  ceux  de  goutte  déplacée 
et  fixée  sur  quelipie  viscère  important;  or  Cullen  jugeait  à  merveille 
cette  maladie,  et  ce  qu’il  en  dit  est  Irès-favoi'alde  au  Musc.  C’est  en 
pareille  occasion  que  Pringlc  dit  aussi  l’avoir  trouvé  très-cfficacû. 
Cabanis,  qui  en  était  persuadé,  le  donna  pourtant  à  do  hautes  doses  à 
Mirabeau,  qui  lui  paraissait  succomber  à  une  alfection  de  ce  genre 
portée  sur  le  diaphragme  et  le  péricarde. 

Nous  n’en  finirions  pas  si  nous  voulions  citer  tout  ce  qui  a  été  dit 
de  plus  on  moins  intéressant  sur  le  Musc  ;  nous  n’ajouterons  qu’une 
chose,  c’est  qu’à  cause  de  son  effrayante  cherté,  de  la  persistance 
étonnante  de  son  odeur  désagréable  et  très- fâcheuse  pour  certaines 
personnes,  il  faut  le  plus  possible  en  restreindre  l’emploi,  ne  l’admi¬ 
nistrer  qii’alors  que  les  agents  de  la  matière  médicale  reconnus  pour 
avoir  des  effets  analogues  auront  été  impuissants,  et  le  réserver  sur- 
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tout  pour  les  cas  de  pneumonie  dont  nous  avons  parlé,  et  encore 
pour  ceux  de  goutte  remontée,  comme  le  vent  Cttllen.  On  pourrait 
peut-être  trouver  à  utiliser  son  action  aphrodisiaque. 

Pour  nous  résumer,  nous  dirons  que  le  Musc  nous  semble  surtout 
rencontrer  ses  indications  dans  les  accidents  nerveux  graves  qui  com¬ 
pliquent  d’autres  maladies  et  sont  associés  à  ces  maladies,  non  comme 
effet  direct,  comme  symptôme,  comme  élément  susceptible  d’être  at¬ 
taqué  à  part.  Nous  ajoutons  que  ces  maladies  sont  presque  toutes  in¬ 
flammatoires,  et  que  les  accidents  nerveux  qui  peuvent  s’y  lier  et  que 
nous  regardons  comme  réclamant  l’emploi  du  Musc,  portent  presque 
toujours  sur  les  fonctions  encéphaliques,  et  consistent  surtout  dans  le 
subdélirium,  le  coma  vigil  et  ces  palpitations  musculaires  et  fibrillaires 
qui  donnent  lieu  aux  soubresauts,  à  l’agitation  des  muscles  du  visage, 
avec  un  regard  incertain  et  étonné,  rien  de  tout  cela  n’existant  en 
proportion  des  accidents  inflammatoires  locaux  et  fébriles,  et  ne  pou¬ 
vant  se  rattacher  qu’à  une  infection  générale, 

MODE  d’administration  ET  DOSES. 

Cullen  assure  que  le  Musc  est  d’autant  plus  actif  qu'il  est  plus  odo¬ 
rant,  et  recommande  de  le  donner  en  substance.  Les  médecins  russes 
et  allemands  en  portent  la  dose  jusqu’à  4  grammes  en  vingt  quatre 
heures.  Nous  croyons  qu’on  fera  bien  de  l'administrer  en  pilules  de  20 
à  25  centigrammes,  comme  nous  l'avons  indiqué  plus  haut,  et  de  por¬ 
ter  ces  pilules  jusqu’à  quatre  ou  cinq  dans  les  vingt-quatre  heures.  Ou 
peut  aussi  le  donner,  comme  Fullcr,  en  ou  en  /aveu/efji  à  la 
môme  dose;  il  entrait  dans  les  confections  d’alkermês  et  d’hyacinthe,  ‘i 
dans  la  poudre  réjouissante  de  la  pharmacie  de  Paris,  ainsi  que  dans  l 
une  foule  d’autres  préparations  (voyez  Pha7'niacopée  universelle  de 
Jourdan). 

L’eau  distillée  se  prend  à  la  dose  de  30  à  60  grammes. 

La  teinture  alcoolique  et  la  teinture  éthérée  se  prescrivent  à  la  dose  de 
10  à  20  gouttes  dans  une  potion. 

ê 

Un  grand  nombre  de  plantes  possèdent  une  odeur  de  Musc  très- 
prononcée,  nous  citerons  la  sovmlioul,  racine  d’ombellifèrc  dont  l’ori¬ 
gine  certaine  est  inconnue;  le  cenlavrea  moscltala,  le  tnmulus  moscfia- 
tus,  Vaduxa  mosehaidlma,  le  niaiva  moschafa,  etc.,  mais  ces  plantes  ne  t 
paraissent  posséder  aucune  des  propriétés  du  Musc. 

CASTOlîÉUM. 

MATIÈRE  MÉDICALE,  ) 

î 

IiC  est  une  substance  sécré-  Le  Castor,  /ÇAgr,  est  un  afiimal 

tée  pai*  les  glandes  situées  dans  les  po-  de  la  famille  des  ï^ougeups*  t,pst  un  ani- 
clies  prépuüales  du  Casloi**  mal  ampiiiblç,  uii  peu  plus  gros  que  le  i 
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'*  clîat  domestïqtîG.  Sa  tSto  est  arrondi iî^ 
B  obtuse,  ses  oreilles  ctmrif^s,  snsdoigissé- 
I  pu  rés,  sa  queue  est  large,  pbte,  recou- 
I  verte  d’écailles. 

De  cliaqne  ertté  du  cloaque,  où  vîen- 
tientaboutir  raïuis  et  les  organes  génîto- 
1  urinaires,  sont  deux  paires  de  poebes 
glanduleuses,  dont  la  sii[)éneure  eeule 
contient  le  Casiorétim,  Des  glandes  pla¬ 
cées  en  dehors  de  ces  poches  y  versent 
riiumeur  qu'elles  sécrèiejil  ;  ce  sont  ces 
poches  qui.  séparées  de  Tan î mal  et  rem- 
;  plies  de  rimmeur  qu'elles  contiennent, 
prennent,  dans  le  commerce^  le  nom  de 

Le  Caslorérm  du  commerce  se  pré¬ 
sente  sous  ta  forme  de  deux  masses  pyri- 
formes,  allongées,  un  peu  comprimées 
[atéralement,  se  réunissant  ensemble  par 
une  anse  plus  étroite,  ce  qui  leur  donne 
quelque  ressemblance  avec  une  besace; 
leur  couleur eslérieureesi  d'un  brun  sale  5 
si  l'on  coupe  une  de  ces  poches  en  tra¬ 
vers,  on  voit  qu^elle  forme  une  masse 
compacte  comme  marbrée;  ce  sont  des 
plis  qui  s’élèvent  de  la  surface  interne  de 
J  la  poche,  et  qui,  interposés  entre  I  hu- 
!  nieur  desséchée  et  jaunâtre,  donnent  cetio 
apparence  marbrée.  Celte  humeur  dessé¬ 
chée  est  quelquefois  tout  à  fait  solide  et 
comme  résineuse;  d'autres  fuis  encore, 
molle  et  analogue  à  la  cire,  quand  elle 
est  plus  récente.  Sa  couleur  est  jaune  et 
brunâtre  î  son  odeur  est  forte,  elle  tient 
I  à  la  fois  de  celle  du  bouc  et  de  celle  du 
musc;  sa  saveur  est  âcre  et  amère  {Ri- 
cliard). 

On  connaît  le  Castoréiim  de  Sibérie  et 
,  celui  du  Canada;  le  premier,  plus  estimé, 
est  celui  que  nous  venons  de  décrire;  il 
I  possède  une  odeur  caractéristique  de 


cuir  de  Rnssio  que  M.  Gtiîbourt  attribue 
à  l’écorce  de  bouleau  dtmt  se  nourris¬ 
sent  les  Castors.  Celui  du  Canada  et  des 
autres  parties  de  rAiiiérique  est  coiiienu 
dans  des  poches  plus  petites,  minces, 
obhingues  et  irès-i  idées;  il  rénand  ime 
odeur  de  résine  toute  paiticulière  attri¬ 
buée  aux  éenrees  du  pins  et  de  sapins 
dont  ces  animaux  foiu  leur  nourriture  ; 
d  a  près  .fVL  Kohli,  le  Casîoréurii  du  Ça- 
nada,  trjîté  par  l’eau  distîl  ée  et  l'ammo- 
11  laque,  donne  un  précipité  orangé,  tandis 
que  celui  de  Sibérie  fournît  un  précipité 
blanc. 

Le  C^astor  de  Sibérie  et  celui  du  Ca¬ 
nada  constitLieni  deux  espèces  distinctes 
qui  diiïèreiit  aussi  de  resjïèce  cjue  Ton 
trouve  encore  quelquefois  en  France,  et 
qui  est  connue  sous  le  nom  de  llièvre^ 

J/analyse  y  a  dé^^oniré  ; 

Huile  votatUe,  castorlne,  résine^  albu¬ 
mine,  matière  grasse,  mucus,  carbonate 
d’ammoniaque*  urates,  benioates,  sulfates 
de  soude  et  de  potasse. 

Brandes  prétend  que  le  Casiorétim  doit 
ses  propriétés  â  la  castoriue  ;  Soubairan 
veut  au  contraire  que  ce  soft  â  i'Iiuile  vo¬ 
latile;  mais,  dans  l'incertitude,  il  vaut 
mieux  administrer  le  Castoréum,  soit  en 
nature,  c'est-à-dire  en  pilules,  ou  sus¬ 
pendu  dans  une  potion  à  l'aide  d’une 
matière  émulsive,  ou  bien  encore  en 
leininre  alcoolique  ou  éihérée,  l'alcool 
et  l'éther  dissolvant  tous  les  principes 
actifs  du  Çastoréum.  Ces  teintures  sepré- 
parent  exactement  comme  celle  du  musc. 

La  teinture  de  Custorétim,  adminis¬ 
trée  sous  forme  de  potion,  doit  être 
émulsionnée  dans  le  sirop,  afin  d'enipè- 
clier  la  précipitatLon  de  la  matière  l  ùii* 
ne  use  par  l'eau* 


ACTIOÏÎ  PHYSIOLOGIQUE* 


I  Pour  le  Castoréum  comme  pour  le  musc,  M,  Joerg,  avec  scs  expé¬ 
riences  de  matière  médicale  pure  sur  des  sujets  sains,  a  substitué  des 
,  sophismes  thérapeutiques  aux  résultats  cliniques  seuls  admissibles  en 
pareil  cas.  Voici  l'arrêt  qu’il  porte  contre  cemédicament  :  (tConsifiérant 
qu'à  la  dose  rfr  2  à  8  décigrammes  ie  Castoréum  n'a  produit  chez  les  diffé¬ 
rents  expérimenialeurs  que  des  éructations  accompaijnées  de  la  saveur  qui 
'  est  particulière  à  cette  substance,  ce  qui  yn'ouve  seulement  qu'il  est  difficile 
à  digérer,  M.  Joerg  opine  pour  que  le  Castoi  éum  soit  ragé  des  matières 
médicinales  et  banni  des  officines  comme  inutile.  »  Observons  que, 
d'après  les  essais  de  Thoiivenel,  il  ne  faut  pas  moins  de  lîi  grammes 
.  de  Castoréum  administrés  à  un  homme  sain  pour  dclerminer  qncl- 
I  ques  symptômes  d’excitation,  et  ajoutons  que,  môme  à  cette  dose, 
I  n’éprouvât-on  rien,  il  faudrait  bien  se  garder  de  préjuger  l’action 
[  thérapeutique. 
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MÉDICAMENTS  ANTISPASMODIQUES. 


THÉRAPEUTIQUE. 

Galien,  Celse,  Arétée  ont  employé  le  Castoréum  dans  des  cas  sem¬ 
blables  à  ceux  où  de  nos  jours  son  action  est  le  moins  contestée.  Pline, 
•  Alexandre  de  Traites  en  font  aussi  mention.  Le  premier  a  déjà  su  ré¬ 
futer  les  erreurs  accréditées  de  son  temps  sur  le  mode  d’origine  de 
celte  substance.  Toutefois  U  en  a  partagé  plusieurs.  Dioscoride  n’a, 
en  très-peu  de  mots,  néglige  d’indiquer  aucune  des  circonstances 
importantes  où  ce  remède  est  encore  en  possession  de  quelque  avan¬ 
tage  bien  constaté.  Son  commentateur,  Mathiole,  ne  laisse  guère  à 
désirer  sur  l’anatomie  du  Castor  et  les  propriétés  les  plus  saillantes 
de  la  substance  sécrétée  par  ce  rongeur.  Mais  c’est  surtout  dans 
Aélius  que  les  indications  thérapeutiques  qu’il  est  propre  à  remplir 
sont  soigneusement  spéciliées  à  côté  des  cas  qui  en  contre-indiquent 
l’usage. 

Si  nous  consultons  les  auteurs  moins  éloignés  de  notre  époque,  nous 
les  verrons  adopter  sur  l’action  thérapeutique  du  Castoréum  les  opi¬ 
nions  les  plus  contraires:  mais  nous  ferons  grâce  à  nos  lecteurs  des 
détails  d’érudition  critique  toute  pure  auxquels  pourrait  nous  entraî¬ 
ner  cet  examen.  Ce  qu’il  faut  en  retenir  se  réduit  à  ce  qui  suit  :  em¬ 
ployé  dans  toutes  les  alfeclions  nerveuses  et  spasmodiques  que  nous 
avons  plusieurs  fois  spécifiées  dans  les  articles  précédents,  le  Casto- 
rénm  a  été  évidemment  utile  ;  et  dans  tous  les  cas,  son  action  a  paru 
davantage  se  rapprocher  de  celle  de  la  valériane  et  de  l’asa  fœtida  que 
de  celle  du  musc.  Ses  propriéléslégèrementexcilantes  aux  doses  thé¬ 
rapeutiques  l’ont  rendu  quelquefois  nuisible  dans  des  circonstances 
où  l’état  du  système  circulatoire  surtout,  semblait  conlre-indiquer 
son  emploi.  L’enthousiasme  de  certains  auteurs  qui,  comme  Krau- 
soldt,  se  sont  plu  à  réciter  la  liste  de  presque  toutes  les  maladies 
connues  pour  les  guérir  ou  les  soulager  parte  Castoréum;  comme 
Etlmiiller,  qui  dans  toutes  les  affections  nerveuses  et  en  particulier 
l'hystérie  et  l’hypochondrie,  le  nomme  anckora  sacra;  comme  Schtilz, 
Hilscher,  Tilemann,  qui  dans  leurs  travaux  particuliers  sur  cette 
substance  l’ont  proclamée  le  plus  puissant  des  antispasmodiques,  cct 
enthousiasme,  disons-nous,  mérite  le  môme  blâme  que  le  dénigre¬ 
ment  absolu  dont  l’a  frappé  le  célèbre  SLahl,  Junker,  Rivin,  et  de 
nos  jours  M.  Ratier,  qui,  pour  ôtre  conséquent,  a  pu  envelopper  le 
Castoréum  dans  la  proscription  qu’il  a  décrétée  contre  les  antispas¬ 
modiques.  Depuis  Dioscoride  jusqu'à  nous,  un  fait  équivoque  a  tra¬ 
versé  sans  attaques  cette  môlée  d’opinions  contradictoires  qui  accu¬ 
sent  bien  moins  le  Castoréum  que  le  défaut  d’attention  et  la  mauvaise 
foi  des  observateurs  :  c’est  l’ulilité  bien  spécifiée  de  cet  agent  dans  cer¬ 
taines  aménorrhées  et  certaines  coliques. 

C’est  surtout  dans  l’aménorrhée  s'accompagnant  de  gonfiement  don- 
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loureux  et  tympanitiue  du  ventre,  que  nous  avons  vu  le  Castor éum 
remplir  rindicalion,  11  s’agit  des  cas  où  l’utérus  congestionné  ne  laisse 
échapper  que  quelques  gouttes  de  sang  avec  douleur,  avec  une  espèce  de 
ténesme  titérin.  Notre  expérience  h  cet  égard  est  confirmative  de  l’ex- 
pcdence  de  nos  devanciers  qui  n'ont  jamais  loué  le  Casloréum  dans 
l’aménorrhée  sans  en  caractériser  l'espèce.  C’est  ainsi  que  Dios- 
coride  dit  ;  Il  provogue  les  fleurs  aux  femmes  et  est  bon  contre  la  coU- 
gue  et  les  tranchées  :  ae  que  sanctionne  de  sa  propre  expérience  son 
savant  commentateur  Malhiole.  Aélius  s’exprime  de  la  manière  sui¬ 
vante  :  Ad  suppressos  menses  ob  copiam  aut  crassitiem  sanguinis. 
EttmuUcr  n’est  pas  plus  précis,  bien  qu’il  soit  plus  explicite  :  Pro 
ttsu  ciendi  menses  suppressos  cum  difficuUate  et  variis  abdominis  patkematis 
fluentes. 

Nous  pourrions  invoquer  bien  d’autres  témoignages.  Les  coliques 
auxquelles  il  paraît  convenir  sont  surtout  celles  qu’on  nomme  ner¬ 
veuses  et  qui  semblent  avoir  leur  siège  dans  l’intestin  grêle.  Elles 
s’accompagnent  de  pâleur,  de  sueurs  froides,  de  résolution  subite  des 
forces  comme  par  une  cause  qui  irait  au  foyer  de  la  vie.  Ces  coliques 
sont  sans  évacuation,  arrivent  subitement  après  des  émotions  vives, 
le  refroidissement  delà  région  abdominale  ou  des  pieds,  comme 
lorsqu’un  individu  a  été  exposé  longtemps  à  une  pluie  froide;  elles 
constituent  une  des  espèces  de  la  passion  iliaque,  de  la  coli([ue  appe¬ 
lée  par  quelques  auteurs  miserere.  Il  serait  trop  long  de  citer  tous  les 
traits  sous  lesquels  les  auteurs  anciens  ont  figuré  cette  indication 
thérapeutique  elles  observations  qu’ils  ont  données  à  l’appui.  Qu’il 
suftise  de  savoir  qu’à  cet  égard  ils  sont  unanimes  et  qu’on  ne  saurait 
les  accuser  de  s'êlre  copies  mutuellement,  car  la  plupart  affirment 
d'après  les  observations  de  leur  propre  pratique.  M.  Rriebeteau  se- 
loue  beaucoup  de  celte  substance  dans  les  coliques  hépatiques  symp¬ 
tomatiques  des  calculs  biliaires.  Le  Casloréum  a  joui  aussi  d’une  ré¬ 
putation  unanime  pour  aider  le  travail  de  raccouebement,  calmer  la 
violence  des  tranchées,  et  faire  e.'ipulser  la  délivrance  retenue,  disent 
les  anciens  auteurs,  par  le  spasme  douloureux  de  l’utérus,  tonies  cir¬ 
constances  qui  corroborent  ce  que  nous  avons  dit  de  ce  médicament 
dans  certaines  aménorrhées.  Cette  répulation  de  favoriser  l’accouche¬ 
ment  et  l’expulsion  du  placenta  s’est  conservée  dans  le  Nord,  où  Je 
Casloréum  est  d'un  usage  populaire  en  pareil  cas. 

L’iracéum,  proposé  pour  renplacer  le  Casloréum  et  qui  paraît  jouir 
des  mômes  propriétés,  est  Turine  desséchée  mêlée  aux  matières 
fécales  du  daman  du  Cap,  litrax  capensis  :  c’est  une  matière  noire, 
solide,  visqueuse,  très-odorante,  qui  d’ailleurs  est  peu  connue. 

DOSES  ET  MODES  d’aDMINISTRATION. 

Le  Casloréum  a  fait  partie  des  remèdes  anciens  composés  les  plus 
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famctix,  comme  la  thériaque,  le  mithridate,  le  phîloniiim  romannm, 
l’eaii  ^^éncrale,  les  pilules  de  Fuller,  de  cyuoglosse,  etc.  C'est  sous 
forme  de  teinture  et  en  lavements  que  nous  le  donnons  le  plus 
souvent  dans  l'aménorrhée,  uni  aux  teintures  d’iilocs  eLd’asa  fœlida, 
à  la  dose  de  4  grammes,  ou  bien  encore  en  substance  dans  une  po¬ 
tion,. à  la  dose  de  1  à  2  grammes,  dose  qui  peut,  selon  les  besoins, 
être  fort  augmentée  sans  inconvénient.  Sous  forme  de  pilules, 
nous  le  do  niions  à  la  même  dose  (voyez  Pharmacopée  univenellc  de 
Jourdan). 


CAMPHRE. 


MATIÈRE  MÉDICALE, 


Le  Camplire  connu  autre¬ 

fois  des  Ara  lies  sons  le  uoiii  de  Ctiniphray^ 
et  des  habitants  de  Sumatra  sous  celui 
dVonrtj  est  iinï>  huile  volatile  concrÈle  qui 
existe  dans  beaucoup  de  végétaiu  \  un 
grand  nombre  de  labiées  en  contleU’ 
lient. 

Le  Camphre  du  commerce  paraît  être 
retiré  d"uii  grand  laurier  du  Japon,  le 
Lfiun/s  Cfifufthnt'tf  de  Linné,  qui  appar¬ 
tient  à  rennéaudrie  monogynie,  famille 
des  Laurinées. 

Le  Camphre  n'est  pas  le  produit  ex¬ 
clusif  de  Farhre  connu  sous  le  nom  de 
Laurier  Camphrier*  D’autres  plantes  de 
Ja  famille  des  Lanrinées  en  renferment 
également,  i'elui  qui  nous  vient  des  îles 
de  la  Sonde  est  fourni  par  le  Dryobala- 
nops  Canipiiora,  famille  des  dyptéocar- 
péos:  il  est  naturellement  plus  estimé 
des  Orientaux;  aussi  en  arrive-t-il  très- 
peu  en  Europe.  D’ailleurs,  les  camphres 
fournis  par  ces  deux  plantes  n'ont  pas  la 
même  coninnsiLÎon*  la  dernière  contient 
deux  équivalejits  d'hydrogène  en  moins. 

Dans  Je  roÿanrrie  de  Murcie,  on  retire 
du  Camphre  de  diverses  labiées  ^  on  pour¬ 
rait  en  extraire  aussi  des  Drimyrrhi/ées 
de  llnde;  mais  diaprés  Proust,  le  Cam¬ 
phre  n'existei'ûii  f|ue  dans  les  labiée  ^  des 
pays  chauds,  les  plantes  de  la  famillè  dos 
Am  ornées  on  ron  ferment  de  grandes 
quantilés»  O^îarit  au  Camphre  artiftekd 
que  Ton  obtient  en  traitant  l’essence  de 
térébenthine  par  l'acide  eblüi  hydrique  on 
par  le  chlme,  c^est  un  chloi  bydiaie  de 
chlorure  de  Cnf^fp^tMe  qui  i^e  ressemble 
au  Camphre  ordinaire  que  par  Faspect. 

Voici  les  caractères  physiques  de  ce 
principe  immédiat  r 

JI  est  blanc,  transparent,  cristallin  ;  son 
odeur  est  très-forte  et  très- pénétrante, 
sa  saveur  Acre  et  aromatiqne;  il  est  plus 
léger  que  l>au  :  volaiïl  à  Fair  libre,  fu¬ 
sible  ü  I7i  degrés  Thénard),  peu  soluble 
dans  Feau,  irès-soluhle  dans  Faicool  et 
l'éiher.  dans  les  iiuües  grasses  et  dans 
les  huiles  essentielles*  Suivant  Dumas, 


le  Camphre  est  composé  de  70, î?*  de  car¬ 
bone^  Jü,-iü  d'hydrogène,  ïO,3C  d  oxy¬ 
gène. 

Fxir^éicifon  du  Camphre.  On.  Tobuent 
à  J’aide  d'incisions  faites  à  Farbre  *,  mais 
ce  procédé  étant  in  su  Disant  en  raison  de 
la  trop  minime  quantité  de  camphre  qu'il 
Tournit,  on  y  supplée  en  faisant  bouillir 
la  racine,  le  tronc  et  les  branches,  réduits 
en  éclats,  dans  des  cuenrlnies  de  fer  sur¬ 
montées  de  chapiteaux  en  terre,  où  le 
Camphre  so  volatilise  et  est  reçu  dans  la 
paille  de  riï  dont  ces  mèmf‘3  clia|Htf  aux 
sont  garnis  ù  Fintérieiir.  Pour  le  raffiner, 
M,  Clémendot  a  proposé  le  procédé  sui¬ 
vant,  qui  est  le  nieîtknir.  On  introduit  le 
Camphre  bi'Ut  dans  de.s  ma  iras  à  fond 
plat,  que  Fon  dispose  sur  un  baîn  de  sa¬ 
ble  i  ou  le  maintient  quelque  temps  eu 
ébullition  pour  vaporiser  Feaii;  puis  on 
découvre  peu  ù  peu  la  partie  supérieure 
ties  matras  pour  permeure  au  Camphre 
de  se  refroidir  et  de  s’y  condenser* 

Voici  les  formes  diverses  sous  les¬ 
quelles  on  emploie  le  (’.amjdirc  * 


1 


1“  Pondre.  On  verse  do  l’alcool  sur  la 
Camphre  de  manière  à  Fen  pénétrer,  et 
on  le  pulvérise  par  trituration  dans  un 
mortier  en  marbre* 


S*  Eau  rnmphré€.  Camphre,  4  grammes  ; 
eau  freide,  SOb  grainmHs;  bhssoz  en  con-  | 
tact  en  agitant  de  temps  en  temps  et  ÿ 
filtres  (Codex), 

Un  fait  singulier,  cVst  qne  le  Cam-  |1 
phre,  qui  est  très-peu  soluble  dans  Feau,  jj 
so  dissout  dans  ce  liquide  snus  Fin  fluence  | 
des  caî'boiiates  insohjbles,  tels  que  ceux  * 
de  clianx  et  de  magnésie:  enfin,  le  Lam-  i 
phre  se  dissout  mieux  dans  IVan  chargée  1 
d'acide  carbonique  que  dans  Feau  pure*  j| 

t 

3*  £(tu  éthérée  camphrée^  t 

Camphre,.*****...  IG  grammes* 
Ether  sulfurique*.  4S  —  i 

Eau  disiîllée*  *.  *  *  *  Diü  — 
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4’  Alcool  camphré. 

Omphre . . .  ÎOO  grammes. 

Alcool  rectifié  ü  00  degrés,  90ü  — 

JJrau-de-vi^  camphrée  se  prépare  avec 
Camphre,  10{^;  alcool  à  fiO  degrés,  3,000. 
Faites  dissoudre  et  filtrez, 

5®  Uuile  comphrêe. 

Camphre . .  *  SO  grammes* 

Huile  d’olive..*.,.  4b0  — 

6®  Huile  de  camomille  camphr'ée. 

Iliiite  de  camotnîlle.  00  graiemes. 
Camphre....*.*.,.  10  — 

7  ®  Ether  camphré. 

Ether _ * _ ....  90  grammes. 

Camphre,,.....,-.  10  — 

8*^  Pommade  camphrée^ 

Camphre* .  32  grammes. 

Axoïige. .  90  — 

Cire  blanche. ,  tO  — 

9^  £<îu  sédative  ou  loft  an  ammoniacale 

campht  ée. 

Ammoniaque  liquide, 

à  O  9‘i. . .  (iO  grarnmes. 

Alcool  campiiré. . .  10  — 

(dilürure  dtïsudinm  GO  — 

Eau  distiljée .  lOÛÛ  — 


Faites  dissoudre  le  sel  dans  l'eau,  fil¬ 
trez,  ajoutez  PàlCüoJ  camphré^  puis  l'am- 
muniaque. 

Ort  agitera  chaque  fois  au  moment  du 
besoin, 

r 

On  donne,  àVintérieur,  le  Camphre  en 
pilules,  souvent  associé  à  TOpiuin. 

A  reuérieup,  plus  ordînairement  en 
lavemchts. 

Pr.  :  Décoction  de  graines  de  Hii,  500  gr. 

Camphre  4 

On  divise  le  Gp.mpbre  au  moyen  d'un 
jaune  dmuf,  et  on  délaye  dans  la  décoc¬ 
tion  de  lin  ou  de  guimauve. 

M.  Raspail  a  conseillé  de  peiites  ciga^ 
retfes  de  Camphre  qu'on  aspire  à  froid. 

On  introduit  aussi  le  Camphre  dans 
quelques  cumposilions  empiastiquea  ?  on 
fait  des  emplà  res  çamphré'^. 

Nous  devons  faire  observer  que  le  Cam¬ 
phre  agit  d'une  manière  spéciale  sur  les 
matières  résineuses*  son  effet  le  plus  re* 
marquable  est  de  les  ramollir;  il  affaiblit 
souvent  leur  odeur  et  quelquefois  même 
la  détruit  tout  à  fait.  On  ptmt.  en  pliar- 
macie  t  tirer  un  grand  pani  de  cette 
propriété  (voyez  les  travaux  de  Flanche, 
JOftrnfii  de  ph'frmaCie^. 

Ce  précieux  médicament  entrait  dans 
une  foui»"  de  préparations  anjourdliui 
iiuisilées,  telles  que  la  ihériaque  céleste^ 
Vean  lit/dértqufi,  le  [jx^aure^ 

Veorplâire  diaùoUüium^  le  de  AWeui- 

éeî’ÿ,  etc. 


ACTION  PnYSIOLOGïQUïi:. 

Nous  entreprenons  une  tâche  difficile*  O'î'conqne  s’est  condamné  à 
iire  tout  ce  fjuî  a  clé  écrit  sur  le  camphre  a  dû  sentir  s’ébranler  sa  foi 
thérapeutique,  s’il  n’a  pas  su  renionLer  à  la  source  de  tant  de  con¬ 
fusion  et  démêler  la  cause  d’une  si  choquante  diversité  dans  les 
résultats. 

Prononcer  hardiment  avec  Hoffmann,  Tralles,  Collin,  Werloff,  Cul* 
len,  etc.,  que  le  Camphre  est  uniquement  sédatif,  c’est  systématique¬ 
ment  repousser  d’au  li  es  autorités  dignes  de  foi,  et  un  assez  grand 
nombre  de  faits  incontestables  ;  se  déclarer  exclusivement  pour  ceux- 
ci,  en  attribuant  au  Camphre  des  propriétés  purement  excitantes, 
c’est  n’aecepler  de  l'expérience  passée  qu’une  fraction  presque  sans 
consislance;  à  l’exemple  de  quelques  auteurs,  vouloir  concilier  ces 
deux  opinions  contraires  sans  montrer  la  raison  de  leur  opposition, 
c’est  les  détruire  Tune  par  rniilre.  Entre  ces  deux  excès  également 
injustes  cl  ce  moyen  terme  éclectique  et  non  moins  faux,  il  ne  nous 
reste  qu’un  parti,  c’est  d’accoplcr  tous  les  faits,  de  peser  toutes 
ies  autorités  pour  voir  s’il  n'exisle  pas  un  lien  propre  â  les  réunir. 
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Si  ensuite  nous  soumettons  notre  décision  au  contrôle  d’cxpérîcnces 


faites-sur  nous-mômes*  il  nous  sera  permis  de  juger  avec  quelque 
fondement. 

L’action  physiologique  du  Camphre  est  complexe  comme  celle  de 
toutes  les  substances  qui,  après  avoir  déterminé  des  modifications 
organiques  locales  et  quelquefois  générales  par  leur  contact  primitif 
avec  les  surfaces  de  rapport  (peau  et  memhraues  muqueuses),  sont 
absorbées,  et  produisent  alors  des  troubles  secondaires  propor¬ 
tionnés  à  la  nature  spéciale  de  leurs  propriétés,  aux  doses  auxquelles 
elles  sont  administrées  et  au  degré  d’assimilation  dont  elles  sont 
susceptibles.  C’est  pour  n’avoir  pas  su  analyser  ces  trois  ordres  de 
phénomènes  et  n’avoir  fixé  leur  attention  que  sur  un  seul,  le  plus 
saillant  ordinairement,  que  les  auteurs  ont  paru  avancer  des  faits 
si  contradictoires.  Nous  considérons  donc,  clans  l’action  du  Camphre 
sur  l’organisme  sain,  trois  temps,  ou  plutôt  trois  modes  variables 
dans  l’intensité  de  leur  manifestation  suivant  les  doses  du  médica¬ 
ment  et  certaines  dispositions  le  plus  souvent  inappréciables  du  sujet 
de  l’expérience. 

Le  premier  mode  est  celui  de  son  action  immédiate  sur  le  tissu  où 
il  est  déposé,  action  toute  circonscrite,  chimique  en  quelque  sorte, 
comme  celle  du  caustique  qui  ne  désorganise  que  ce  qu’il  touche.  Ainsi 
considéré,  le  Camphre  produit  une  sensation  d'Acreté,  de  cuisson, 
puis  une  hyperhémie  locale,  suivie  d’irrilution  assez  vive  ;  si  le  con¬ 
tact  est  longtemps  prolongé,  une  inllammation  avec  ulcération  en  est 
la  conséquence  ;  mais,  pour  agir  do  cetle  manière,  le  Camphre  doit 
être  en  fragments,  et  non  dissous  ou  suspendu  dans  un  véhicule. 
Administré  sous  cette  dernière  forme,  scs  molécules  sont  trop  divisées 
pour  attaquer  les  tissus  ;  il  faut  qu’il  soit  pris  à  doses  très-élevées  pour 
laisser,  ainsi  étendu,  des  traces  d’irrilation  inllammatoire,  et  à  plus 
forte  raison  des  ulcérations  comme  il  en  détermine  lorsqu’un  morceau 
un  peu  considérable  est  longtemps  appliqué  sur  le  môme  lieu,  lîe- 
marquons  aussi  que  jamais,  quelque  prolongé  que  soit  son  contact,  il 
n’a  d’effet  pareil  sur  la  peau  revêtue  de  son  épiderme,  et  que  ce  que 
venons  de  dire  ne  doit  s’entendre  que  des  membranes  muqueuses  et 
du  derme  dénudé. 

Ce  mode  d’action  du  Camphre  a  été  bien  constaté  par  Orfila  sur 
des  chiens  auxquels  il  en  ingérait  plusieurs  fragments.  L’autopsie  ré¬ 
vélait  toujours  de  nombreux  petits  ulcères  aux  endroits  où  avait  agi 
la  substance.  Nous-mêmes  avons  gardé  plusieurs  fois  un  morceau  de 
Camphre  dans  notre  bouche  :  au  bout  d'une  demi-heure,  la  portion 
de  membrane  muqueuse  qui  avait  souffert  le  contact  du  Camphre 
était  rouge,  chaude,  gonflée,  douloureuse,  et  il  est  certain  qu’avec 
un  peu  plus  de  persévérance  nous  aurions  obtenu  une  ulcération. 
On  sait  que  les  ulcères  atonique.s  sordides,  de  mauvaise  nature,  sont 
avantageusement  saupoiidi’és  de  Camphre  qui  les  vivifie,  produit  des 
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bourgeons  charnus  et  une  mllainniaLion  plus  propre  ù  Taccomplissc- 
raent  (lu  travail  de  cicatrice.  La  question,  ici,  n’est  pas  (le-<  avoir 
si  dans  ces  cas  il  n’y  a  pas  un  autre  mode  d'action.  Qu’il  soit  ou  non 
antiseptique,  il  n’en  a  pas  moins  le  genre  d’iniluence  que  nous 
venons  de  dire.  Lorsque  le  Camphre  est  donné  en  fragments  assez 
volumineux  pour  enUammer  et  désorganiser  les  tissus,  il  est  peu 
ou  pas  absorbé,  car  on  ne  voit  jamais  dans  ces  cas  survenir  les  phé¬ 
nomènes  secondaires  dus  4  son  passage  dans  les  voies  de  la  circula¬ 
tion,  fait  qui  rentre  dans  cet  autre  fait  plus  gétiéral  de  riiisLoire  des 
inllammalions,  qu’un  tissu  vivant  absorbe  d'autant  moins  qu'il  est 
plus  enflammé. 

Outre  celte  propriété  irritante  locale  que  le  Camphre  partage  avec 
beaucoup  d’autres  substances  non  caustiques,  irrilalion  qui,  à  elle 
seule,  ne  saurait  constituer  le  caractère  de  son  action  physiologique 
et  thérapeutique,  ce  médicament  jouit  d’une  puissaiiGC  qui,  depuis 
Avicenne  jusqu’à  nous,  a  fait  la  base  de  sa  réputation,  puissance  con¬ 
testée  par  quelques-uns,  et  qu’ont  exaltée  à  l’unvi  les  plus  grands 
médecins  des  siècles  derniers  ;  il  est  question  de  son  action  réfrûjé- 
rante,  sédaiwe. 

Nous  commençons  par  dire  qu’elle  ne  peut  être  révoquée  en  doute. 
Des  faits  par  milliers,  des  autorités  imposantes  sont  unanimes  sur  ce 
point.  Nos  expériences  personnelles  ne  les  ont  en  rien  démentis. 
Indiquons  les  données  de  l’c-xpérience  et  leurs  sources  ;  nous  lâche¬ 
rons  ensuite  de  connaître  les  lois  du  mode  d’action  qu’elles  expri¬ 
ment,  et  d’en  régler  la  valeur  relativeineiiL  aux  autres  manières  d’agir 
du  Camphre. 

ilien  ne  prouve  que  les  auteurs  grecs  aient  connu  cette  substance. 
Il  faut  arriver  jusqu'aux  Arabes,  et  en  particulier  à  Avicenne,  pour 
la  trouver  désignée  sous  le  nom  de  caphur  ou  canphur.  Leur  témoi¬ 
gnage  sur  l’action  du  Camphre  n’est  pas  sans  quelque  gravité,  Lien 
qu'ils  ne  nous  transmettent  pas  les  documents  sur  lesquels  il  est 
tippuyé.  Ils  lui  attribuent  une  puissance  réfrigérante  {vfs  ref rigerans). 
Aucun  préjugé,  aucune  préoccupation  systématique  n’a  pu  fausser  ce 
résultat  d’observation.  Si  tous  les  auteurs  avaient  vu  et  écrit  avec  cette 
virginité  d  opinion,  la  question  serait  bien  plus  simple. 

Les  expériences  faites  sur  les  animaux  vivants  ne  peuvent  nous 
fournir  aucun  motif  de  jugement  sur  le  mode  d'action  que  nous  es¬ 
sayons  d'apprécier.  En  elïet,  comme  cette  influence  réfrigérante  et 
sédative  a  lieu  en  silence  dans  l’organisme,  qu’elle  enchaîne  les  ex¬ 
pressions  symptomatiques  au  lieu  de  les  animer,  elle  ne  saurait  être 
étudiée  sur  des  êtres  qui  ne  maiiifesLent  les  troubles  de  leur  économie 
que  lorsqu’ils  sont  déjà  extrêmes,  et  cela  par  des  symptômes  que  le 
malaise,  la  douleur  ou  le  délire  ont  seuls  le  pouvoir  de  provoquer, 
tels  que  des  gémissements,  des  cris,  des  attitudes  ou  des  mouvements 
désordonnés.  11  faudrait  que  la  sédation  allât  jusqu’à  une  asthénie 
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exi^cissivc  ou  une  sédation  voisine  de  la  mort,  comme  celle  déterminée 
par  un  l'roid  excessif,  poiii’  être  bien  constatée  chez  les  animaux.  Or 
colle  que  produit  le  Camphre  n'est  que  modérée,  bienfaisante,  et  les 
animaux,  quoique  trf-sqirobahlement  iis  en  soient  affectés,  sont  très- 
peu  propres  à  nous  la  manifester.  Les  expériences  sur  l’homme  en 
santé  peuvent  donc  seules  nous  éclairer  i  cet  égard. 

Carmiiiati,  Menghini,  Mouro  eurent  l’idée  de  soumeUre  à  î’infîuen- 
ce  des  cmanatious  du  (’amphre  des  animaux  de  différentes  classes,  à 
commencer  par  les  insectes;  ceux-ci  témoignèrent  tous  qu’ils  en 
étaient  vivement  offensés  ;  la  plupart  périrent  lorsqu’on  prolongea 
l’expérience.  Il  n’y  eut,  chose  bien  bizarre,  que  les  icignes  {Haeœ  gum 
lanea  destruunt)  qui  résistèrent  à  cette  action  délélcre,  ce  qui  n’est  pas 
indifférent  à  savoir  dans  Tapplicalion  que  l'on  fait  de  cette  substance 
à  la  destruction  des  insectes  parasites;  car  c’est  précisément  sur  ceux- 
là  qu’ont  agi  les  auteurs  que  j’ai  cités.  Des  grenouilles  et  de  jeunes 
oiseaux  exposés  aux  mêmes  émanations  ont  péri,  terme  moyen,  au 
bout  d’un  quart  d'heure,  après  avoir  présenté  tous  les  signes  de  l’as¬ 
phyxie.  Il  est  bien  évident  qu’une  atmosphère  fortement  chargée 
de  vapeurs  camphrées  est  impropre  à  entretenir  la  vie.  G  est  ce  qui 
fait  que  nous  n’osons  pas  aussi  hai'diment  que  Gullen  aflirmer  que  le 
Camphre  a  tué  ces  insectes  par  une  influence  directe  et  immédiate  sur 
la  force  vitale. 

Ajoutons  toutefois  que  M.  Fonssagrives  a  émis  récemment  une  opi¬ 
nion  qui  vient  à  l'appui  de  celle  de  Gullen.  Ainsi,  il  n’hésite  pas  à 
rapporter  ces  résultats  à  raneslhésie  que  le  Camphre  exerce  énergique' 
ment,  selon  lui,  sur  les  anitnaux  inTérieurs.  et  qui  lui  donne,  comme 
aux  huiles  essentielles,  la  propriélé  de  préserver  les  objets  d’histoire 
naturelle  et  les  étoffes  contre  certains  parasites.  Le  Camphre  agirait 
donc  ici  par  intoxication  plutôt  que  par  asphyxie.  Sous  ce  rapport,, 
l’autenr  rapproche  le  Cami)hre  du  chloroforme,  et  il  s’autorise  ici 
de  quelques  expériences  sur  les  animaux,  où  cette  substance,  inhalée 
par  l’appareil  pulmonaire,  a  donné  lieu  à  des  phénomènes  d’anesthé¬ 
sie  assez  analogues  à  ceux  du  chloroforme  et  autres  agents  du  même 
genre. 

Si  nous  passons  aux  expériences  tentées  sur  des  mammifères,  le 
Camphre  étant  introduit  par  le  tube  digestif,  nous  aurons  des  phéno¬ 
mènes  d’un  autre  ordre.  .Mais  ici  se  présente  rinconvénient  que  nous 
avons  signalé  relativement  à  l’impossibilité  d’apprécier  le  genre  de 
sensation  qui  nous  occupe.  D’ailleurs  dans  ces  cas,  dont  les  plus  nom¬ 
breux  et  les  plus  variés  appartiennent  à  Garminati,  Menghini  et  Rrum- 
well,  les  autres  à  Ürfila,  le  Camphre  est  donné  à  doses  toxiques, 
l’œsopliage  est  lié  (dans  les  expériences  d’Orfila  seulement),  et 
les  an  i  nia  U  X  (chiens,  chats  brebis)  meurent  offrant  tous  les  symptô¬ 
mes  propres  aux  empoisonnements  parles  substances  narcotico -âcres. 

Fréd.  lloflïuaim,  dans  une  dissertation  qui  a  pour  titre  :  De  Cam- 


CA!\ipnRr:. 


479 


phorœ  iisu  interno  prœstantmimo  et  securissimo,  rériile  vivement  deux: 
auteurs  (Craton  et  Ludovicus  Daniel)  qui  s’étaient  efforcés  de  discré¬ 
diter  le  Camphre  en  disant  que  son  usage,  môme  à  faibles  doses, 
donnait  lieu  ü  de  graves  accidents  qu’il  rattachait  ù  une  violente  exci¬ 
tation  sanguine  et  nerveuse.  Le  Camphre,  dit-il,  loin  de  produire  ces 
effets,  sait  les  calmer  :  Si  quidem  (Jamphora  ad  scrupulum  unum  etiom 
ad  drachmam  semis  sano  Imnini  mm  suflicienli  veUkulo  adhibita  qne- 
madmodum  multoties  fecimus,  corpûri  neque  intmsiorem  cestum  aut  calo- 
reni  infert^  neque  putsum  adauget^  sed  poliùs  manifestum  refrigerium 
prœsertim  circa  prœcordia  præsiat.  Il  ajoute  que  30  grammes  d  esprit- 
de-vin  et  même  une  gorgée  de  vin  généreux,  unicus  hatistus  viai  gene- 
rosi^  font  éprouver  plus  de  chaleur  que  8  grammes  de  Camphre,  et  que 
l’excitation  qu’on  attribue  à  cette  substance  doitplulôt  être  rapportée 
aux  essences  et  aux  élixirs  plus  échauffants  dans  lesquels  on  l’a  admi- 
nislrce.On  trouve, dans  le  premiervoluinedesConsw7^jrionsdccetauteur, 
le  cas  d’un  hypochondriaque,  qui,  en  proie  à  de  violents  accidents  du 
côté  du  cerveau,  prit  par  mégardeS  grammes  de  Camphre,  éprouva 
des  symptômes  de  sursédalioii,  de  collapsus  profond  avec  refroidisse¬ 
ment,  mêlés  de  phénomènes  bizarres,  tels  qu’on  en  remarque  dans  les 
intoxications  par  les  solanées  vireuses,  effets  qui  amenèrent  la  cessa¬ 
tion  de  l’affection  cérébrale. 


Louis-BaUliazar  Tralles,  dans  son  ouvrage  qui  a  pour  titre  :  Be  u/r- 
tute  Campkorœ  l'efrigerunte,  assure  avoir  répété  sur  lui-même  les 
essais  de  son  maître  Frédéric  Hoffmann,  et  en  avoir  obtenu  des  résul¬ 
tats  semblables. 

Les  mômes  eff’cls  ont  encore  été  observés  dans  les  essais  qu’a  tentés 

# 

surlui-mùmcle  docteur  Alexandre,  d'Edimbourg.  Immédiatementaprès 
l'ingestion  de  3  grammes  de  Caniphre  dissous  dans  du  sirop  de  roses  : 
résolution  des  forces,  bâillements,  pandiculations,  obscurcissement 
des  sens  et  de  rintelligencc,  alndssement  de  la  température  appréciable 
au  Iberniomètre,  diminution  dans  la  force  et  le  nombre  des  Ijattcmenls 
du  cœur,  sentiment  de  défaillance,  anxiétés  précordialcs,  etc.,  etc., 
accidents  qui  s’évanouissaient  bientôt  pour  faire  place  à  des  phénomè¬ 
nes  de  réaction  dont  nous  parierons  à.  propos  du  troisième  mode 
d’action  du  Camphre, 

Une  femme  affectée  de  coliques  violentes  en  prit  3  grammes  en  une 
demi  heure,  d'après  les  ordres  de  Houteau,  Aussitôt,  abaissement 
considérable  de  la  température,  engourdissement  de  toutes  les  fonc¬ 
tions  vitales,  pileur  cadavérique,  accidents  qui  s’évanouirent  en  peu 
de  temps. 

Pouteau,  à  qui  le  Camphre  avait  déjà  souvent  révélé  cette  action,  le 
préconise  comme  un  excellent  sédallf.  Culleu  affirme  que  plusieurs 
fois  il  a  constaté  que  1  gramme  de  cette  substance  ralentissait  le 
pouls  plutôt  que  de  l’accélérer.  Il  raconte  avoir  tenté  par  ce  tnoyen  la 
guérison  d'une  maniaque.  Le  Camphre  porté  à  la  dose  de  1  gramme 
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et  demi  à  2  grammes  par  jour  ralentissait  constamment  le  pouls.  Un 
jour,  par  une  erreur  de  rapolhicaire,  ceUe  temme  en  prit  2  grammes 
et  demi  en  une  seule  fois,  et  tomba  aussitôt  dans  un  état  de  mrscJatlan 
directe^  dont  Gullen  ne  put  la  tirer  qu’à  l’aide  de  stimulants  internes 
et  externes. 

En  parlant  de  l’action  thérapeutique  du  Camphre,  nous  ferons  un 
grand  usage  des  nombreuses  observations  que  Collin  a  consignées 
dans  un  ouvrage  qui  lui  est  coniniun  avec  le  célèbre  Slorck  {Annns 
tnedicus),  ce  qui  no  nous  empêche  pas  d’indiquer  ici,  sans  avoir  égard 
à  l’inlluence  du  médicament  sur  l’état  morbide  contre  lequel  il  était 
dirigé,  que,  administré  un  nombre  indni  de  fois  à  la  dose  de  4,  8,  12 
et  16  grammes  par  jour,  il  n’a  eu  sur  les  systèmes  nerveux  et  sanguin 
qu’un  eü‘et  quelquefois  nul  et  le  plus  souvent  sédatif.  Nous  passons 
sous  silence  ici,  pour  y  revenir  en  temps  plus  opportun,  les  observa¬ 
tions  de  Werlhof,  Joerdens  et  Berger,  elc.,  qu’on  peut  lire  dans  le 
Commereium  litt,  tned,  Nurùnh.,  et  qui,  sous  le  rapport  du  mode  d’ac¬ 
tion  que  nous  envisageons  maintenant,  nous  fourniraient  les  mômes 
résultats  que  celles  des  auteurs  mentioimés  plus  haut. 

Sehwilgué,  Alibcrt,  M.  Barbier,  reconnaissent  au  Camphre  celte 
propriété  sédative.  Deux  observations,  rapportées  dans  le  Lomé  If  de 
la  ï  'oxîciAoyie  d’Orlila,  la  mettent  hors  de  doute.  Dans  la  première, 
rusage  du  vin  lira  le  malade  de  l’élatde  stupeur  où  il  était  plongé. 
L’école  rasorienne  range  cet  agent  au  nombre  des  conlro-stimulanls. 

Nous  avons  désiré  nous-mêmes,  selon  notre  habitude,  essayer  Tac- 
lioa  physiologique  du  Camphre.  Appliqué  en  solution  sur  la  peau,  il 
y  a  produit  un  sentiment  de  froid,  fait  connu  depuis  fort  louglemps 
et  dont  la  chirurgie  profite  tous  les  jours.  Une  première  fois,  nous 
trouvant  dans  l’étal  physiologique  le  plus  parfait,  le  pouls  à  soixante- 
douze  par  minute,  nous  avons  pris  o  décigrammes  de  Camphre  dans 
10  grammes  de  sirop  de  gomme.  Dix  minutes  après,  le  pouls  est  des¬ 
cendu  à  soixante-quatre  pulsations  ;  nous  ressentons  à  la  région  gas¬ 
trique  le  froid  un  peu  âcre  et  mordicant  qui  se  produit  dans  la  bou¬ 
che  lorsqu’on  y  met  des  pastilles  de  menthe;  après  vingt  minutes,  le 
pouls  ne  bat  plus  que  soixante  fois  :  sensation  gastrique  analogue  à 
celle  de  la  faim.  Une  heure  après  ringestlon  du  Camphre,  le  froid 
stomacal  persiste,  sentiment  de  bien-être  général.  Trois  heures  après. 
Je  pouls  élait  revenu  à  soixante-douze,  et  tout  se  passait  comme  avant 
l’expérience. 

Dans  un  second  essai,  1  gramme  a  produit  la  môme  série  de  phé¬ 
nomènes,  mais  à  an  degré  pi’oportionné  à  l'augmenta  lion  de  la  dose. 

Une  troisième,  où  nous  avons  pris  2  grammes  de  Camphre,  a  donné 
lieu  aux  eüets  suivants  : 

Immédialenicnl  après  l'ingestion,  sentiment  de  réfrigération  parais¬ 
sant  pénétrer  tout  le  torse,  perceptible  surtout  à  l'œsophage  cl  au 
ventricule.  Nous  comparons  le  bien-être  que  nous  éprouvons  à  celui 
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qui  suit  l'ingestion  d’une  glace  prise  alors  qu’on  a  hien  chaud.  Après 
une  demi  heure  de  ceL  étal,  le  pouls,  qui  jusquc-lfi  était  resté  comme 
avant  rcxpériencc  (soixanlc-douze  par  minute),  descend  il  soixante. 
Sentiment  léger  d’accablement.  La  réfrigération  persiste,  hien  que  dan.s 
le  tube  digestif  commence  à  naître  une  faible  sensation  d’âcrclé  et  île 
mordicalion  ;  le  froid  expansif  se  soutient  très-notahle.  L’action  ana- 
phrodisiaque  est  inconlestalile.  Le  ponls  reste  à  soixante.  Le  fi'ais  et 
le  bîcn-ôtre  sont  accrus  en  marchant,  bien  que  nous  n’éprouvions  pas 
ce  sentiment  de  légèreté  et  de  innssatice  du  aol  signalé  dans  quelques 
expériences;  pouls  il  cinquante-six.  Deux  heures  après  l’ingestion  du 
(lamphre,  la  sensation  de  frais  du  tube  digestif  est  remplacée  par  une 
légère  et  très-support nble  ardeur.  Trois  heures  après,  l’état  est  le 
même  qu’avant  l'expérience,  appétit  très-vîf  ;  î’anaphrodisie  ne  s’est 
pas  soutenue. 

Selon  quelques  auteurs,  le  Camphre  aurait  sur  rulcrus  une  action 
excitante  qui  serait  exploitée  en  Orient  pour  provoqtjcr  Lavorte- 
ment.  Le  D'  Ledeidy  a  fait  connaître,  è  cet  égard,  robscrvatimi 
d’une  femme  qui,  ayant  pris  42  grammes  de  Camphre  dans  un  vcri'c 
d’eau-de-vie,  pour  se  faire  avorter,  mourut  le  qualrième  jour  (Ba- 
rnllicr,  art.  Campuhe,  du  Nouveau  l/îciionnait-e  de  médecine  et  de  chi¬ 
rurgie  pratiques,  t.  VI). 

Dans  tous  ces  cas,  l’exhalation  pulmonaire  était  imprégnée  d’une 
odeur  camphrée  peu  de  temps  après  l’ingestion  de  la  substance  ;  la 
perspiration  cutanée  n’a  rien  offert  de  semblable,  non  plus  que  les 
urines. 

11  résulte  de  cet  ensemble  de  faits  qu’à  doses  modérées  le  Camphre 
produit  sur  l’homme  sain  des  phénomènes  de  sédation  cl  de  réfrigéra¬ 
tion  ;  qu’à  do.ses  plus  élevées  s’y  joignent  une  stupeur  et  un  collapsus 
assez  profonds. 

Pas.sons  au  troisième  mode  d’action  de  cette  substance.  Cclle-ci  est 
de  nature  excitante,  cl  se  manifeste  surtout  par  une  assez  vive  stimu¬ 
lation  du  système  sanguin. 

Stahl  en  parle  ainsi  :  Maxùnam  turfjesreïiliam  sanffuinis  inducii  {Cam- 
pftom),  Ellmuller,  qui  l'a  vanté  dans  les  fièvres  graves,  comme  nous  le 
verrons  plus  bas,  partage  l’opinion  de  Stahl  ;  Quic^uùl  sü  Camp/iora, 
jier  se  est  iguù  concenfratus,  /itnc  ca/idisstma.  C’est  aussi  l’avis  d'Alherti. 
Oiiarin  s’exprime  à  cet  égard  d’une  façon  très- énergique  :  Vidi  etn'/n 
tn  mulii's,  qui/ms  Camphora  tnajon  dosi  exhibita  fiùt^  puhwn  celerrimuni , 
fnciem  îuberrvriam.,  oculos  torcos,  inflatuniatos^  convulsiones  et  phreniti- 
dem  Icdtakm  secutam  fume,  Murray,  Cartheuser,  Alibert,  citent  des 
faits  relatifs  à  cette  manière  d'agîr.  Un  médecin  de  Pavie,  M.  Bergonsi, 
a  fait  sur  lui-môme  des  expériences  dans  lesquelles  les  effets  d'excita¬ 
tion  sanguine,  de  congestion  cérébrale  clfrayants  qu”il  dît  avoir 
éprouvés  nous  paraissent  si  peu  en  rapport  avec  les  doses  de  Camiibre 
employées,  7  décigrammes,  que  nous  sommes  un  peu  en  défiance  à 
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leur  égard,  et  que  nous  sommes  forcés  d’admettre  chez  cet  expérî-  1 
men tuteur  une  excessive  suscepliijilité  pour  ractlou  ties  sédatifs  ou  des  I 
contro-slimulanls.  fi 

Remarquons  que  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas  rapportés  pour  |]l 
établir  l’action  sédative  du  Camphre,  aux  phénomènes  de  sédation  et  j; 
de  collapsus  ont  succédé  des  symptômes  d’excitation  fébrile  plus  ou  l 
moins  analogues  îi  ceux  que  nous  venons  d’exposer.  1) 

Quel  cas  devons-nous  faire  des  essais  de  la  fameuse  société  aile-  ji 
mande  qui,  sous  le  patronage  de  M.  Joerg,  veut  refondre  la  matière  | 
médicale?  Après  de  nombreuses  expériences  tentées  sur  le  Camphre  IJ 
par  tous  les  membres  du  Cercle  thérapeutique,  d’où  il  résulte  que  le  t 
Camphre  est  un  puissant  excitant  du  tube  digestif  et  du  cerveau,  on  | 
Ut  les  conclusions  suivantes  ;  «  Z7n  demi-grain  de  Camphre  peut  déjà  | 
faire  heauconp  chez  un  homme  sm»,  etc.,  etc.  »  Nous  concluons,  nous,  I 
que  la  société  présidée  par  le  professeur  de  Leipzig  est  composée  d’ho-  I 
mœopathes  trop  timides,  ou  plutôt  d’hypochondriaques  renforcés.  | 

Voilà  donc  le  Camphre  pourvu  de  trois  manières  d’agir  différentes.  1 
On  conçoit  maintenant  sans  peine  le  désaccord  des  auteurs.  Selon  | 
qu'il  aura  convenu  à  l’un  que  le  Camphre  fût  excitant  ou  calmant,  1 
une  seule  de  ces  propriétés  se  sera  montrée  à  ses  yeux,  et  il  aura  passé  fi 
l'autre  sous  silence,  ou  bien  même,  suivant  une  foule  de  circonstan-  | 
ces,  il  aura  pu  de  très-bonne  foi  affirmer  que  cet  agent  était  exclusi-  ï 
vcment  doué  de  l’une  des  deux.  Pour  nous,  qui  avons  lu  et  pesé  de  i 
bonne  foi,  qui  avons-  soumis  les  conclusions  étrangères  au  contrôle  i 
de  nos  propres  sensations,  ce  n’est  pas  par  éclectisme  que  nous  attri¬ 
buons  sa  part  de  vérité  à  chacune  des  opinions  des  auteurs,  quelque  i 
antagonistes  qu'elles  paraissent  être,  mais  c’est  que  nous  y  avons  été 
contraints  par  les  faits.  Ces  faits  sembleront  moins  contradictoires 
si,  sans  nous  permettre  d’ailleurs  la  moindre  explication  sur  le  mode 
d’action  intime  du  Camphre,  nous  essayons  de  saisir  l’enchaîne-  , 
ment  et  la  filiation  des  phénomènes  observés  sous  riiifluence  de  cet  1 
agent.  f 


A  peine  introduit  dans  le  système  digestif,  le  Camphre  produit  aussi-  | 
tôt  une  action  complexe  qui  résulte  d’un  sen liment  d’àcreté  borné 
aux  points  touchés  par  la  substance,  auquel  se  combine  la  percepliuu 
d'un  frais  d’abord  local,  puis  bientôt  rapidement  expansif.  On  recon¬ 
naît  là  les  deux  premiers  modes  d’action  que  nous  avons  établis,  et  on  > 
sent  qu’ils  ne  peuvent  avoir  leur  raison,  pour  le  premier,  que  dans  la  j 
propriété  qu’a  le  Camphre  d'attaquer  chimiquement  les  tissus  comme  j 
un  cathérétique,  par  exemple;  et  pour  le  second,  dans  une  influence  j 
physique  non  moins  incontestable  due  à  la  volatilisation  extrêmement  | 
abondante  et  rapide  du  principe  odorant  et  actif  du  Camphre,  lequel,  1 
pour  s’évaporer,  soustrait  promptement  le  calorique  non-seulement  I 
aux  surfaces  sur  lesquelles  il  est  appliqué,  mais  à  celles  qui  les  avoisi-  I 
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nent  dans  une  assez  grande  étendue.  Tel  est  l’cfret  de  réther  et  de 
toutes  les  huiles  essentielles  dont  Tapplication  est  un  puissant  moyen 
de  réfrigeration  souvent  mis  à  profit.  Voilà,  si  nous  pouvons  ainsi 
parler,  le  premier  temps  de  l'action  physiologique  du  Camphre  pris 
à  l’intérieur. 

Peu  d’instants  après  se  développe  une  autre  série  de  phénomènes 
ti-ès-différents  sous  un  certain  rapport  et  très-analogues  sous  un  au¬ 
tre  :  nous  voulons  parler  de  l’état  asthénique  et  de  sédation  quelque- 
lois  extrême  qui  apparaît  comme  conséquence  de  l’absorption  du 
Camphre,  et  constitue  un  de  ses  elfets  physiologiques  les  plus  remar¬ 
quables. 

Ces  phénomènes  sont  :  le  ralentissement  de  la  circulation,  les  pan¬ 
diculations,  les  bâillements,  l’anxiété  prccordiale,  les  vertiges,  les  nau¬ 
sées,  les  sueurs  froides,  etc.,  symptômes  qui  tous  annoncent  un  état 
semi-lipothymique  et  de  cotla/ms  du  système  nerveux,  comme  en  pro¬ 
duisent  plusieurs  médicaments  et  poisons  narcotiques  ou  plutôt  con- 
Iro-slimulants,  qui  joignent  à  l’action  sédative  simple  dont  l’influence 
du  froid  nous  offre  le  type,  quelques  propriétés  spéciales  révélées  par 
une  certaine  perturbation  et  un  certain  désordre  introduits  dans  les 
fonctions  contro- stimulées. 

Mais  il  se  présente  un  quatrième  ordre  de  phénomènes  tout  opposés 
aux  précédents  :  c’est  l'excitation  fébrile  que  certainement  il  déter¬ 
mine  dans  beaucoup  de  cas.  Elle  est  due  sans  doute  aux  efforts  que 
fait  l’organisme  pour  surmonter  l’effet  sédatif  dont  il  vient  d’être 
question,  ainsi  qu’à  la  propriété  irritante  particulière  que  nous  avons 
reconnue  au  Camphre  en  appréciant  son  action  toxique.  Ce  qui  nous 
fait  assigner  cette  double  cause  au  mode  d’action  que  nous  étudions, 
c’est  que  :  1®  il  ne  se  manifeste,  le  plus  souvent,  qu'après  l’action  sé¬ 
dative,  alors  qu’on  peut  supposer  qu’il  est  depuis  longtemps  absorbé, 
et  cette  absorption  n’est  pas  douteuse  d’après  les  expériences  de  Ma¬ 
gendie,  de  plusieurs  autres  et  les  nôtres  en  particulier;  2®  que  la  lièvre 
passagère  par  laquelle  se  révèle  cette  excitation  vasculaire  se  juge 
ordinairement  par  des  sueurs  qui  répandent  une  forte  odeur  de  Cam¬ 
phre  ;  3*  enfin  qu’en  injectant  dans  tes  veines  des  animaux  une  solu¬ 
tion  de  Camphre,  on  détermine  quelquefois  d’emblée  ces  signes  d’ex¬ 
citation,  sans  qu’ils  soient  précédés  des  symptômes  de  sédation  que 
nous  avons  attribués  aux  effets  contro-sLimulants.  Toutefois  il  n’est 
pas  impossible,  il  est  môme  probable,  que  cette  réaction  participe 
aussi  de  la  nature  de  celles  qui  suivent  toute  sédation  du  système 
nerveux,  comme,  par  exemple,  la  chaleur,  la  rougeur,  etc.,  qui  suc¬ 
cèdent  à  l’application  du  froid.  C’est  ainsi  que  Cullen  s'en  rendait 
compte;  mais  on  sait  que,  portant  le  solidisinc  à  l’extrême,  il  affec¬ 
tionnait  ce  genre  d’explication  quelquefois  jusqu’à  l’erreur.  Si  Von 
objectait,  à  cette  manière  d’envisager  l'action  composée  du  Camphre, 
que  dans  certains  cas  on  n’observe  que  les  phénomènes  de  seduLion, 
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dans  d’autres  seulement  ceux  qui  annoncent  une  inlliience  stimulan¬ 
te,  puis  quelquetois  une  coniljinaison  de  deux  ordres  de  ces  symptô¬ 
mes,  nous  répomlrions  que  le  premier  de  ces  modes  d’action  n'eii- 
traîne  pas  nécessairement  le  second  ;  car  l'effet  sédatif  peut  avoir  eu 
lieu  d’une  manière  si  peu  prontmeée  que  la  réaction  soit  insensible. 
Pourtant,  dira-t-on,  rabsorplion  s’est  opérée.  Oui,  mai.?,  en  raison 
d’une  disposition  heureuse  du  sujet,  l’élimination  a  été  facile,  et  n’a 
pas  eu  besoin,  pour  s’accomplir,  de  grands  efforts  de  la  part  du  sys¬ 
tème  vasculaire  ;  c’est  comme  une  digestion  qui  n’a  pas  retenti  dans 
l'organisme.  Nous  sommes  portés  à  croire  qu’il  en  est  ordinairement 
ainsi  lorsque  c’est  le  poumon  ou  les  reins  qui  se  chargent  de  rexcré- 
lion  de  la  substance  à  éliminer.  Certainement,  ces  différentes  manièi’es 
d'agir  du  Camphre  ne  sont  pas  en  raison  directe  l’une  de  l’autre;  cette 
condition  ne  peut  s’exiger  toutes  les  fois  qu’il  est  question  de  phé¬ 
nomènes  vitaux,  c’est-à-dire  mobiles,  sujets  à  une  inflnilé  de  varia¬ 
tions.  En  résumé  :  action  irritante  locale,  action  sédative  locale  qui 
peuvent  s’étendre  et  retentir  plus  ou  moins  loin.  Action  sédative 
générale;  action  stimulante  générale  consécutivement  à  l’absorption 
du  (’ampîire.  Quand  le  premier  de  ces  deux  derniers  effets  se  fait  seul 
sentir,  on  obtient  l'action  qui  est  le  plus  ordinairement  deiiuindée 
au  Camphre,  Très-souvent  la  sédation  et  la  stimulation  générales  sont 
simultanément  éprouvées  dans  divers  appareils,  ce  qui  consiituf*  une 
sorte  d’ataxie  telle  qu’en  produisent  les  poisons  narcotico-âcres. 
Indépendamment  de  cela,  il  y  a  dans  le  Camphre  quelque  chose  qui 
no  lient  à  aucune  de  ces  deii.x  propriétés  générales  comiuuiies  à 
d’autres  médicaments,  quelque  chose  qui  ne  peut  être  révélé  dans 
les  effets  physiologiques  du  Camphre  :  nous  voulons  parler  de  sa  ver¬ 
tu  antisep lîque  liée  probablement  à  scs  qualités  aronialiques  cl  hui¬ 


leuses,  etc. 

Après  tout,  les  doses  auxquelles  on  donne  le  Camphre  ont  une 
énorme  influence  sur  la  prédominance  de  sa  vertu,  sur  son  action  sli- 
mulaiitc,  et  réciproquement.  Ainsi,  administrez  le  Camphre  à  faibles 
doses,  et  presque  inraillibiement,  à  moins  de  prédisposition  physio¬ 
logique  cxltûme  aux  initations  générales  ou  d  un  état  morbide  dans 
lerjuel  domine  la  diathèse  de  stimulus,  vous  obtiendrez  une  évidente 
sédation.  Administrez-le  au  contraire  à  hautes  doses,  vous  ponricz 
observer,  il  est  vrai,  des  effets  sédatifs  effrayants,  mais  aussi  il  est 
possible  que  se  développent  consécutivement  et  môme  d’emblée  d  e- 
poiivan tables  phénomènes  fébriles,  avec  symptômes  formidables  d  irri¬ 
tation  cérébrale,  etc.  On  ne  saurait  trop  répéter  que  les  effets  dos 
médicaments  varient  énormément  suivant  les  doses  auxquelles  on  les 
administre.  C’est  là  un  des  faits  les  plus  importants  de  la  malière  me¬ 
dicale  et  de  la  toxicologie.  La  pathologie  pourrait  elle- même  en  tiitr 


un  grand  parti. 
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ACTION  TOXIQUE. 

I 

.  Quant  à  l’acLion  toxique  du  Camphre,  nous  l'avons  décrite  en  rap¬ 
portant  les  expériences  du  docteur  Alexandre  et  celle  que  cite  Fréd. 
Ihïfrmann.  Elle  est  tout  h  fait  analogue  à  celle  qui  appartient  aux  poi¬ 
sons  narcoUco-icres  parmi  lesquels  Orfila  a  très-bien  fait  de  ranger  le 
Camphre.  On  dirait  qu’elle  est  le  produit  de  la  confusion  de  tous  les 
modes  d’action  que  nous  avons  admis.  Portés  à  un  haut  degré,  les 
signes  de  sursédation  vont  jusqu’à  la  syncope,  aux  sueurs  froides,  à 
1  l’abolition  des  sens  ;  puis  à  ces  accidents  se  joignent  ceux  d’une  réac¬ 
tion  impuissante,  se  manifestant  par  des  efforts  sans  suite,  sans  ré¬ 
sultat,  dans  lesquels  le  système  nerveux  remplace  fâcheusement  le 
j  système  sanguin  :  c’est  de  l’ataxie.  Quant  aux  doses  qui  constituent 
rintoxication  parle  Camphre,  nous  pensons  qu'elles  ont  été  en  géne- 
'  ral  exagérées,  et  qu’on  peut,  en  une  seule  fois,  en  prendre  4  gram¬ 
mes  sans  risquer  des  accidents.  Ceux-ci  ont  cela  de  remarquable, 
qu’ils  se  dissipent  très-promptement,  sans  laisser  à  leur  suite  rien  de 
fûclieux, 

La  Gazette  médicale  de  Strasbourg  {RTiTiée  1830)  cite  un  empoisonne¬ 
ment  de  trois  enfants,  Tun  de  cinq  ans,  le  second  de  trois  ans,  elle 
dernier  de  dix-huit  mois,  produit  par  une  dose  de  Camphre  équiva¬ 
lente  à  une  demi -cuillerée  à  café  pour  chacun  d’eux,  ce  qui  repré- 
senleà  peu  près  2  grammes.  Il  serait  superflu  de  décrire  les  symptô¬ 
mes  de  cet  empoisonnement.  Le  plus  jeune  de  ces  enfants  a  seul  suc¬ 
combé  après  avoir  présenté,  ainsi  que  ceux  qui  on  t  survécu,  tous  les 
accidents  produits  par  l’ingestion  des  substances  narcotico-âcres  à 
doses  toxiques. 

Le  docteur  Buissard  a  communiqué  à  la  Société  de  médecine  de  Gre¬ 
noble  {/iuUeiin  de  tfiérapeuiigue,  1809, 1,  979)  un  nouveau  cas  d’empoi¬ 
sonnement  occasionné  chez  un  enfant  par  un  lavement  contenant 
5  grammes  de  Camphre  dissous  dans  un  jaune  d’œuf.  L’enfant  est 
devenu  livide,  a  eu  des  efl’orts  de  vomissements  et  des  sueurs  froides, 
il  est  bientôt  tombé  dans  le  collapsus  et  a  succombé. 

r 

Ces  observations  doivent  donc  encourager  les  praticiens  à  ne  pres- 
}  crirele  Camphre  aux  enfants  qu’avec  précaution. 

Gomme  toutes  les  substances  conlro-stimulantcs,  et  qui  ont  des  pro- 
'  priétés  tout  à  la  fois  irritantes  et  sédatives  avec  une  odeur  forte  et 
1  pénétrante,  le  Camphre  a  des  effets  très-peu  constants  et  fort  varia¬ 
bles  suivant  les  individus.  Il  en  résulte  que,  la  susceptibilité  de  cha- 
^  cun  variant  beaucoup  pour  ce  médicament,  il  importe  de  ne  pas 
■  débuter  dans  son  administration  par  de  trop  fortes  doses.  On  ponr- 
I  rail,  en  effet,  rencontrer  des  intolérances  imprévues  et  causer  de 
»  graves  accidents. 
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M1*D!CAMENTS  ANTISPASMODIQUES. 


THERAPEUTIQUE 


Nous  avons  assez  peu  employé  le  Camphre.  Ce  n’est  pas  que  nous 
ayons  été  cfirayés  du  titre  de  remède  incendiaire  dont  Ta  qualitic  la 
doctrine  physiologique;  mais  les  dissensions  des  auteurs,  rincertitude 
des  effets,  nous  ont  fait,  sinon  le  négliger,  au  moins  nous  défier  trop 
sans  doute  de  cet  agent  peut-être  utile.  Nous  allons  néanmoins  pas¬ 
ser  en  revue  les  diverses  circonstances  dans  lesquelles  on  dit  l’avoir 
administré  avec  succès,  en  faire  connaître  et  discuter  les  indications 
et  les  contre-indications,  autant  d’après  nos  propres  données  qu’ap¬ 
puyés  sur  nos  opinions  pathologiques  et  thérapeutiques. 


Piii4>{çma8iei».  Prenons  d’abord  dcu.v  grands  ordres  de  maladies  où 
le  Camphre  a  été  préconise  par  le  plus  grand  nombre,  rabaissé  pur 
quelques  autres.  Ce  senties  fièvres  et  les  inilammalions  :  Quarè  in 
febvibus  continué  quœ  fevè  omnas  aliqnid  infiammatovii  habent^  itvmque 
etiam  in  inflammationum  generibus  cœterisf  in  plew'üidej  phrenUide,  an- 
ginâ,  injlammatione  uleri,  magno  cum  fruetu  senftper  Camphora  cuni  nitro 
mixta  in  artis  exercUio  nsm  svm.  C’est  Hoffmann  qui  s’e.'iprimc  ainsi. 

Ces  assertions  sont  confirmées  par  un  trop  grand  nombre  de  prati¬ 
ciens  célèbres  pour  ne  pas  inspirer  quelque  confiance,  au  moins 
quant  ù  l’innocuité  du  Camphre  dans  les  cas  en  question.  L.-B.  Tralles 
assure  ne  pas  connaître  dans  toute  la  Matière  médicale  d’agent  plus 
puissant  contre  les  inilammalions.  Existe-t-il  beaucoup  de  médica¬ 
ments,  et  en  général  beaucoup  de  moyens  d’enrayer  le  cours  de  cet 
état  organique  appelé  inflammation,  lorsqu'il  est  bien  établi,  quum 
flrmiter  hœreat,  suivant  l’expression  des  anciens?  Ce  n’est  pas  là  la  ques¬ 
tion,  I!  s’agit  seulement  de  savoirs!,  dans  les  fièvres  inflammatoires 
avec  ou  sans  phleginasics,  le  Camphre  peut  aider  à  apaiser  la  violence 
de  la  réaction  fébrile,  etc,  A  pcliles  doses,  nous  le  pensons,  sans 
toutefois  le  conseiller,  au  moins  dans  les  lièvres  inflammatoires  aiguës 
et  franches.  Nous  en  dissuadons  même  hautement  les  praticiens,  pajTe 
que,  pour  une  sédation  douteuse,  on  risque  d’augmenter  les  accidents 
d’irritation  générale  et  locale. 

Rien  ne  prouve  mieux  l’inconstance  des  effets  du  Camphre  que  les 
observations  contradictoires  rapportées  par  plusieurs  auteurs.  C’est 
ainsi  que  Junker,  remarquant  qu’il  est  utile  dans  certaines  iiidamma- 
tions,  nuisible  dans  d’autres,  fait  de  subtils  ellbrts  pour  spécifier  les 
conditions  de  cette  différence  :  în  iis  cahrem  avxjet,  in  aliis  prœternadi- 
ram  auctiim  minuit.  Il  finit  par  en  recommander  l’usage  dans  toutes 
les  phleginasies,  après  une  saignée  pratiquée.  Dans  son  grand  ouvrage 
de  thérapeutique  générale,  il  met  moins  de  restriction  à  son  emploi 
que  dans  sa  dissertation  inaugurale.  La  néphrite  est,  suivant  lui,  la 
phlegmasie  qui  en  réclame  surtout  Tusage  à  cause  de  la  vertu  diuré¬ 
tique  et  sédative  des  voies  urinaires  qu’il  attribue  à  ce  médicament. 
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L'angine  qui  survient  dans  les  lièvres  continues  est  de  môme  citée 
par  Junkcr  comme  devant  être  trailée  par  le  Camphre.  11  est  bon  de 
dire  que  généralement  ce  praticien  ne  l’administrait  guère  qu’au  début 
des  inflammations,  sî  adhuc  recens  est  7nalum. 

L’illustre  Wcrlhof  a  rempli  le  Commereium  Nuremberg ense  d’obser¬ 
vations  de  pliïegmasies  aiguës  guéries  par  le  Camphre.  Il  cite  surtont 
beaucoup  de  pleurésies  très-vives  par  la  douleur  locale  et  les  phéno¬ 
mènes  généraux,  dans  lesquelles  ces  symptômes  furent  apaisés  assez 
peu  de  temps  après  l’ingestion  du  Camphre  pour  que  l’action  du 
remède  puisse  en  revendiquer  une  part.  Des  pneumonies,  des  métrites 
puerpérales,  ont  paru  bien  s’en  trouver  aussi.  Jamais,  dit-il,  des 
accidents  n’ont  suivi  cette  médication  :  Sanctè  iestor  nullum  plané  indè 
caloris  incrementimi ,  sed  ;jo/ïys  placidiora  onmia,  etc.  Un  médecin  dis¬ 
tingué  de  cette  époque,  Bergerus,  répéta  les  essais  de  Werlhof,  et 
obtint  de  prodigieux  succès  :  il  écrivit  à  celui-ci  qu’il  espérait  bientôt 
amener  tous  les  praticiens  à  cette  bonne  médication  ;  on  lit  dans 
cette  lettre  ;  Jpsè  iliud  prcecipuè  in  pleuritide  alîlsque  internù  infîamina- 
tioaîbus  majori  etiain  dosi  quàm  quw  abs  te  commendalur  sŒpissirnè  feli- 
cissiméque  usw'po, 

Joerdens,  enhardi  par  ces  exemples,  administra  le  Camphre  dans 
des  pleurésies  où  il  obtint  des  effets  prompts  et  complets,  Alberli  le 
vaille  aussi  dans  les  mômes  cas,  mais  il  recommande  bien  de  ne  le 
donner  qu’au  début  des  inflammations.  A'cette  époque,  dit-il,  il  n’est 
aucun  médicament  plus  évidemment  efficace;  mais  il  n’en  est  plus 
ainsi  si  l’on  attend  davantage.  Ils  sont  du  reste  unanimes  dans  cette 
recommandation.  Lorsque  Werlhof,  Bergerus  et  Joerdens  parlent  de 
pleurésie,  il  est  fort  probable  que,  pour  eux,  toute  celte  aftèction  git 


■  dans  le  point  de  côté,  la  fréquence  et  la  difficulté  de  la  respiration, 
i'  les  symptômes  fébriles,  etc.,  sans  qu’il  soit  question  de  l’épanche- 
menl  ;  mais  nous  savons  que,  d’après  la  marche  naturelle  de  cette 
maladie,  le  groupe  de  symptômes  qui  à  leurs  yeux  la  constitue  tout 
entière  n’existe  pins  au  bout  de  peu  de  jours,  sans  que  pour  cela  la 
.  pleurésie  puisse  être  dite  guérie.  L’épanchement  reste,  et  nous  ne 
pensons  pas  que  le  Camphre  ait  prise  sur  lui.  11  est  encore  fort  pos¬ 
sible  que  ces  médecins  n’aient  eu  affaire  qu’à  des  pleurodynies, 
expression  rhumatismale  qui  s’accommode  bien  des  calmants  et  des 
d iaph O l'é tiques  tels  que  le  Gumphre,  Mertens  veut,  pour  qu’on  le 
donne  dans  les  maladies  inflammatoires  avec  fièvre,  que  le  pouls  soit 


« 


dur,  nerveux,  et  qu’on  n’observe  pas  de  signe  de  cocüon  et  de  crise. 
De  larges  doses  de  Camphre  sont,  suivant  Pouteau,  im  moyen  des 
plus  héroïques  contre  les  affections  érysipélateuses  du  bas-ventre  qui 
siirvicimenL  dans  les  fièvres  puerpérales. 

Nous  répéterons  ici  ce  que  nous  avons  dit  plus  haut,  savoir  qu’à 
moins  d’indications  particulières  peu  communes,  il  ne  faut  pas  s’en¬ 
gouer  de  CCS  merveilleuses  promesses. 


488  MLDICAMLNTS  AN1’lSPASiI01)IQUt:S. 

RinimntiaTne,  Couito.  Dans  la  goutte,  et  surtout  le  rhumatisme 
aigu  et  chronique,  le  Camphre  s'est  jusqu’à  nos  jours  concilié  d’as¬ 
sez  nouiljrcux  suffrages  :  c’est  aitiïi  que  Collin  rapporte  un  grand 
nombre  de  rhumatismes  chroniques,  mats  plus  encore  de  névralgies 
sciatiques,  où  il  eut  beaucoup  à  sc  louer  du  Camphre  à  hautes  doses. 
Werlhor,  op,  cit.,  cite  un  cas  de  goutte  déplacée  et  fixée  sur  les  vis¬ 
cères,  où  de  hautes  doses  de  Camphre  paraissent  avoir  été  très-effi¬ 
caces.  Les  cas  analogues  sont  communs  dans  les  auteurs  du  dix- 
huitième  siècle.  En  parlant  du  musc,  nous  avons  déjà  eu  occasion 
de  signaler  ces  terribles  accidents,  et  de  faire  sentir  combien  ils 
semhlent  céder  heureusement  à  de  fortes  doses  des  remèdes  qu’on 
appelle  stimulants  diffusibUs. 

Depuis  le  commencement  de  ce  siècle,  plusieurs  thèses  et  mémoires 
ont  paru,  qui  accordent  au  Camphre  une  grande  puissance  curative 
dans  le  rhumalisme  aigu  fébrile  ;  c’est  ainsi,  au  moins,  que  plusieurs 
de  ces  écrits  sont  intitulés.  Mais  les  observations  sur  lesquelles  les 
auteurs  ont  fondé  leurs  conclusions  sont  moins  prohantes  qu’ils  ne 
le  pensent.  Ainsi,  par  exemple,  la  thèse  de  Chèse  (Paris.  IHI.8)  ne 
prouve  absolument  rien  de  ce  qu’annonce  le  litre;  on  y  voit  bien  des 
névralgies  sciatiques  où  le  Camphre  en  frictions  et  en  fumigations 
paraît  avoir  bien  réussi  ;  mais  ces  affections,  bien  que  reconnaissant 
souvent  une  cause  rhumatismale,  ne  sont  pas  le  rhumatisme  aigu 
fébrile. 

M.  Dclormel  {Journ.  gên.  de  med.^  t.  CVII)  cite  plusieurs  cas  de  rhu¬ 
matisme  chronique  cl  de  goutte  complètement  guéris  par  la  vapeur 
du  Camphre  dégagée  dans  une  étuve  pendant  cinq  à  six  minutes,  le 
malade  étant  déjà  exposé  depuis  un  quart  d'heure  à  l’action  de  la  cha¬ 
leur  sèche.  A  ces  fumigations  on  joint  des  pilules  d’aconit  et  d’o- 
pîiim.  Les  observations  qui  ont  pour  objet  les  rhumatismes  chroniques 
Cüiiséculifs  à  des  rhumatismes  aigus  nous  paraissent  assez  con¬ 
cluantes,  Les  dernières,  qui  appartiennent  évidemment  à  des  engor¬ 
gements  goutteux,  ne  méritent  pas  la  même  confumcc,  au  moins 
comme  cure  radicale.  Notons  toujours  que  le  gonflement  articulaire 
et  les  incommodités  qui  en  résullaient  ont  été  détruits,  mais  n’allons 
pas  en  conclure,  avec  l’auteur  du  [uémoire,  qu’il  a  guéri  la  goutte;  car 
résoudre  un  engorgement  goutteux  n’est  pas  plus  guérir  la  goutte 
qu'exciser  une  excroissance  vénérienne  n'est  guérir  la  sypliilis.  Nous 
voudrions,  pour  porter  un  jugement  plus  assuré  sur  ces  observations, 
que  le  traitement  eût  été  dégagé  de  l’aconit  et  de  l’opinm,  qu’on  sait 
ne  pas  être  sans  efficacité  dans  les  cas  dont  il  s’agit.  Gu  lien  était  si 
persuadé  du  caractère  réfractaire  de  la  goutte,  que,  tout  en  admettant 
que  le  t]ampiire  pût  dissiper  une  manifeslatiou  locale  du  principe 
goutteux,  il  aimait  mieux  ne  pas  remployer  dans  les  cas  où,  l'érupliün 
goutteuse  ayant  choisi  pour  se  fixer  une  partie  du  corfis  indifiérente  à 
l’entretien  de  la  vie,  comme  les  membres,  par  exemple,  il  redoutait 
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en  la  déplaçant  une  métastase  sur  les  viscères;  et  il  le  réservait  au 
contraire  pour  délivrer  ceux-ci  aux  dépens  du  retour  de  la  goutte  sur 
des  parties  moins  essentielles. 

A  en  croire  51.  Dupasquier,  dans  un  mémoire  dont  on  trouve  un 
longextrait  dans  la //evae  înetZ/ca/e,  année  l82G,  t,  II,  p,  2lfi,  le  rliuma- 
lisme  articulaire  aigu  fébrile  aurait  trouvé  son  spécifique  dans  le  Cam¬ 
phre  en  fumigations. 

Voyons  si,  à  l'exemple  de  Van-IIelmont,  M.  Dupasqiiier  n’est  pas 
allé  Irop  loin,  en  déclarant  indignes  de  pratiquer  l’art  de  guérir  ceux 
qui  ne  savent  pas  tronquer  une  maladie  dans  son  principe. 

Des  observations  de  ce  médecin,  deux,  bien  caractérisées  comme 
rhumatisme  fébrile  général,  sont  comptées  parmi  les  cas  de  guérison. 
La  rémission  des  accidents  ayant  eu  lieu,  pour  la  première,  au  bout 
de  trois  semaines ,  une  récidive  survient  après  huit  jours  de  cette 
rémission  ;  elle  est  regardée  comme  un  nouveau  rhumatisme.  Le 
sujet  de  la  deuxième  est  dit  guéri  au  bout  de  quinze  jours  :  le  temps 
est  brumeux;  au  bout  de  huit  jours,  récidive  qui  ne  cesse  qu’après 
trois  ou  quatre  fumigations,  et  qu’on  regarde  encore  comme  une 
nouvelle  atttaque. 

La  première  erreur,  ici,  est  de  considérer  un  agent  thérapeutique 
comme  efficace  dans  le  rhumatisme  lorsque  celui-ci  ne  cède  qu’après 
trois  ou  quatre  semaines  ;  car  c’est  là  la  durée  moyenne  de  la  maladie 
aliandonnée  à  elle-même.  La  deuxième  erreur  consiste  à  compter 
comme  une  nouvelle  invasion  la  récidive  des  douleurs  arliculaires. 
après  huit  jours  de  rémission  de  ces  douteurs.  Combien  de  fois  n’a¬ 
vons-nous  pas  vu  toute  douleur,  tout  engorgement  se  dissiper  alors 
que,  la  fièvre  t'humathmaie  étant  toujours  là  pour  attester  l’existence 
de  la  cause,  nous  prédisions  que  quelque  nouvelle  localisation  ne  tar¬ 
derait  pas  à  se  montrer  sur  les  synoviales,  l’endocarde  ou  le  péri¬ 
carde  t  Ces  observations  ne  prouvent  donc  ni  pour  ni  contre  le 
Camphre.  D'autres  cas  de  rhumatisme  musculaire,  vague,  apyrétique, 
sont  ici  sans  valeur.  Cette  espèce  n’a  aucune  durée  fixe,  et  cède  le 
plus  souvent  d’elle-môme.  Il  n’y  a  que  deux  exemples  de  guérison  en 
cinq  jours  de  rhumatismes  vraiment  articulaires,  aigus  et  fébriles  ; 
encore  dans  l’un  d’eux  ne  fait-on  pas  mention  de  la  fluctuation  des 
articulations.  Mais  qui  n’a  vu,  sans  pouvoir  s’en  rendre  compte,  des 
rhumatismes,  qui,  par  leur  analogie  avec  les  plus  réfractaires,  sem¬ 
blaient  devoir  durer  quatre  à  cinq  semaines,  disparaître  au  bout  de 
quelques  jours  sans  nulle  médication,  ou  avec  des  médications  insi¬ 
gnifiantes?  Tant  il  est  vrai  que  le  diagnostic,  ce  mot  étant  pris  dans 
toute  sa  valeur,  et  la  connaissance  de  la  marche  naturelle  des  mala¬ 
dies,  sont  les  plus  importantes  des  études  du  médecin  ! 

M.  Dupasquier  pense  que  le  Camphre  agit  en  portant  sur  la  peau 
une  puissante  révulsion.  Mais  le  rhumatisme  lui-mème  est  une  longue 
révulsion  aux  téguments  externes  qui  sont  brûlants,  injectés,  cou- 
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verts  d’une  suenrprofusc,  non  critique,  plus  nuisible  ([ue  soulageante; 
et  c’est  en  faisant  suer  des  malheureux,  dont  la  pli^s  grande  incom¬ 
modité  est  de  trop  suer,  qu’on  prétend  les  guérir  î  Ces  considérations 
mises  à  part,  tout  ce  qui  excite  la  peau  et  provoque  la  diaphorèse, 
comme  les  bains  tièdes,  les  bains  de  vapeur  d’e.au  et  aromatique, 
nous  a  toujours  paru  plus  désavantageux  qu’utile  dans  le  limmaLisme 
aigu. 


TjphuB,  Ætiynamle  des  Tiion  n’égale  Ics  éloges  prodigués 

au  Camphre  dans  la  peste,  les  fièvres  putrides,  pétéchiales,  malignes, 
cl  les  inflamniations  de  même  naltire,  omnes  morbi  tnali  ntoi'is.  C’est 
à  la  rapidité  supposée  de  sa  diffusion,  à  sa  faculté  d’entraîner, 
eu  se  vaporisant  îi  la  suiface  delà  peau,  tous  les  miasmes  qui  in¬ 
fectent  l’économie,  ainsi  qu’à  son  action  antiputride  directe,  que 
les  auteurs  des  deux  derniers  siècles  attribuent  sa  vertu  contre  la 
peste.  Pi'ingle,  qui  a  expérimente  ses  qualités  désinfectantes,  en  fai¬ 
sait  un  heureux  emploi  dans  les  typhus  nosocomiaux,  et  dans  les 
lièvres  des  camps  à  leurs  deuxième  et  troisième  périodes.  Frcd,  Hoff¬ 
mann  nous  apprend  qu’après  une  peste  meurtrière,  Vérone  éleva  une 
statue  à  un  médecin  nommé  Ileinisius,  pour  les  services  qu’il  rendit 
dans  celte  épidémie  avec  une  huile  qui  a  conservé  son  nom,  et  dont 
le  camphre  constituait  la  base.  Le  camphre  fut  aussi  prodigué  dans  la 
peste  de  Marseille,  /temediu?n  in  fel/ril/us  maltynis  sine  Campkorâ  est 
insiar  miliiis  sine  gladio.  C’est  ainsi  que  s’exprime  EUmuller,  dans  le 
fanatisme  thérapeutique  qui,  en  général,  le  caractérise.  A  entendre 
L.-B.  Traites,  grâce  aux  Camphre,  le  fléau  de  la  peste  va  laisser 
reposer  le  monde  :  Non  tôt  gii/bosa  cœmiteria  reddii  pestis  emortuale 
vù'Ui.  Miridererus,  Rivière,  Fernel,  SchuUz,  Hartmann,  Wepfer,  en 
parlent  avec  autant  d’enthousiasme  pour  les  services  qu’il  leur  a 
rendus  dans  les  lièvres  malignes,  en  rapportant  de  leur  propre  pra¬ 
tique  un  grand  nombre  d’observations,  à  leurs  yeux  très-péremp- 
luires,  et  que  nous  nous  abstiendrons  d’analyser,  ainsi  que  la  relation 
que  fait  CaUisen  {Aetti  Societutis  regice  tranniçasis ^  t.  I,  p.  4ü7)  d’un 
typhus  des  vaisseaux,  dans  lequel,  après  avoir  vainement  tenté  toutes 
sortes  de  moyens,  il  eut  enfin  recours  avec  succès  à  la  vertu 
tique  et  sédative  du  Catnp/ire. 

Ce  médicament  n’abrégea  pas  la  durée  de  la  maladie,  comme  on 
peut  s’en  convaincre  en  lisant  le  rapport  de  Calliseii  :  carie  ty|diiis 
qu’il  décrit  est  bien  probablement  une  dolhinenlérie  grave  et  épidé* 
niique  ;  mais  par  son  action  sédative  il  supprima  très-évidemment 
beaucoup  de  symptômes  exagérés,  et  amena  d’bcureuscs  terminaisons. 
De  nos  jours,  où,  après  de  longs  débats  et  des  rechei'ches  sévères,  on 
a  été  conduit  à  renfermer  dans  un  seul  genre  (fièvres  typhoïdes,  con¬ 
tinues  graves,  dothinentérie)  toutes  les  fièvres  désignées  autrefois 
comme  Lieu  distinctes  sous  les  noms  de  fièvre  maligne,  putnde,  ady- 
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namiquCt  nerveuse,  pesiilentielle,  on  sait  combien  il  faut  être  réservé, 
pour  prononcer  sur  les  effets  bons  ou  mauvais  d'une  médication 
quelconque  dans  ces  sortes  d’alfeclions.  Tout  au  plus,  peut-on  se 
permettre  quelques  moyens  pour  lever  les  obstacles  aux  tendances  de 
la  nature  et  dégager  sa  marche  des  complications  qui  l’entravent, 
telles  que  les  inflammations  parenchymateuses,  les  hémorrhagies  non 
critiques  et  les  phénomènes  nerveux.  Nous  ne  voulons  donc  pas 
juger  les  faits  des  hauteurs  qui  sont  favorables  au  Camphre.  Peut- 
être  sur  la  fin  de  la  maladie,  lorsque  surviennent  les  accidents  dits 
putrides  et  nerveux,  comme  eschares,  hémorrhagies  sous-cutanées, 
soubresauts  des  tendons,  coma,  etc.,  cet  agent  n’est-il  pas  sans 
avantage . 

11  est  une  fièvre  particulière  que  lllvière  a  décrite  sous  le  nom  de 
pétéchiale  et  que  nous  n’affirmerions  pas  être  une  dothinenlérie.  Le 
Camphre  fut-il  aussi  utile  qu’IIolfmann  le  déclare  ?  C’est  ce  qui  est  fort 
incertain,  car  ce  médicament  était  donné  vers  le  milieu  du  deuxième 
septénaire,  et  Rivière  dit  que  les  malades  entraient  en  convalescence 
au  bout  de  quelques  jours.  Gela  ressemble  bien  à  la  marche  naturelle 
de  ce  genre  d’alfeclion.  11  est  juste  de  dire  pourtant  que  dans  scs  ob¬ 
servations  et  dans  celles  fort  analogues  rapportées  par  Iluxham,  les 
accidents  menaçants  qui  étaient  la  cause  ou  l’effet  des  pétéchies  s’ a- 
meiulaîent  bien  sous  l’influence  du  Camphre.  Ceci  rentre  dans  la 
question  des  complications  qui,  selon  nous  aussi,  doivent  être  combat¬ 
tues  comme  nous  le  conseillons  plus  haut. 

Huxbam  remplissait  deux  ’iidicalîons  eu  donnant  le  Camphre  dans 
les  fièvres  lentes  nerveuses  et  pétéchiales.  D'abord  il  excitait  la  diapbo- 
rèse  sans  allumer  la  fièvre  :  au  contraire,  à  cet  avantage,  il  joignait 
celle  d’apaiser  l éréthisme  et  de  produire  le  svmmeii  dans  les  ms  où  les 
opiats  n  agissaient  pas. 

Variole.  Le  Camphre  a  joui  d’une  grande  réputation  dans  les  fièvres 
éruptives  s’accompagnant  de  malignité  et  de  pnlridilé,  surtout  lors¬ 
que,  l’exanthème  venant  à  se  suppi-imer,  la  vie  du  malade  est  compro¬ 
mise  par  les  accidents  de  tout  genre  dus  h  cette  rétropulsion.  C’est 
comme  alcxipharmaque,  antiseptique  et  sudoriüque  qu’il  était  pres¬ 
crit  dans  ces  circonstances. 

Haller  décrit  une  épidémie  de  variole  qui  régnaà  Berne  en  173'î,  et 
dont  la  gravité  était  probaldemept  due  à  des  taches  noires,  des  hé¬ 
morrhagies  sous-cutanées  qui  sc  montraieiil  entre  les  pustules.  On 
sait  que  Sydenham  regardait  ces  taches  et  le  pissement  de  sang  comme 
des  signes  certains  d’une  mort  prochaine  :  Sanguinis  mictum  et  maculas 
purpureas  quœitàcertè  mortem  pnenunciant.  Or  Haller  réclame  contre 
ce  pronostic  absolu.  Les  cas  qu’il  cite  se  trouvent  dans  les  mômes 
conditions  appréciables  que  ceux  de  Sydenham.  La  mortalité  était 
générale  ;  toutes  les  médications  échouaient  ;  enfin  il  découvrit  un 


402  ■  ANTISPASMOniQUKS. 

moyen  de  salut,  le  Camphre  :  id  ver  à  fuit  Camfiho7'a,  Du  moment  où  il 
donna  ce  remède  (1  gramme  par  jour  dans  une  potion),  il  ne  vit  plus 
les  taches  hémorrhagiques  ni  les  terribles  accidents  qui  les  accompa¬ 
gnaient,  et  si,  par  l’imprudence  des  gens  qui  entouraient  le  malade, 
celui-ci  prenant  des  cardiaques,  on  en  voyait  paraître  quelques-unes, 
la  potion  camphrée  rendait  aussitôt  à  la  variole  sa  marche  bénigne. 
Cette  potion  était  continuée  jusqu’à  la  dessiccation.  Nous  n’avons  ja¬ 
mais  eu  l’occasion  de  remplir  l'indication  où  Haller  fît  un  si  heureux 
usage  du  Camphre.  Nous  n’hésiterions  pas  à  le  faire  si  elle  se  présen¬ 
tait.  L’arrêt  de  Sydenham  nous  permettrait  de  tout  essayer  en  pareil 
cas.  Ses  pronostics  sur  la  variole  ne  nous  ont  que  bien  rarement 
trompés. 

L’autorité  de  Tissot  serait  encore  pour  nous  d’un  grand  poids. 
Comme  Haller,  il  avait  recours  au  Camphre  dans  les  cas  que  nous 
avons  spéciliés.  11  est  vrai  qu’il  y  joignait  les  acides,  dont  l'action  en 
pareil  cas  n’est  pas  douteuse.  Faut-il  croire  que  le  Camphre  puisse, 
oomme  l’a  dit  Tlosenslein,  énerver  le  virus  variolique  et  réaliser  l’opi¬ 
nion  préconçue  de  Boerhaave  sur  la  possibilité  de  dompter  ce  prin- 
■cipeV  Faut-il  croire  que,  celui-ci  inoculé  avec  une  solution  de  Cam¬ 
phre,  rinfcction  variolique  est  empêchée  ?  Ces  expériences  n’ont 
aucun  litre  à  notre  confiance. 

Est-il  nécessaire  de  dire  que  le  Camphre  a  été  préconisé  comme 
souverain  dans  les  lièvres  intermiltenles?  Tous  les  agents  de  la  ma¬ 
tière  médicale  n’onl-ils  pas  été  tour  à  tour  investis  de  cette  puissance? 
En  traitant  de  la  médication  antispasmodique,  nous  signalerons  les 
cas  où  ces  divers  moyens  peuvent  satisfaire  à  des  indications  particu¬ 
lières  en  combattant  des  éléments  pathologiques  indépendants  de  la 
maladie  périodique.  Son  influence  sédative  de  la  circulation  l’a  fait 
vanter  par  Holl'mann  en  particulier  contre  les  hémorrhagies.  Collin 
paraît  être  le  praticien  qui  a  le  plus  fait  usage  du  Camphre.  Il  le  por¬ 
tait  à  des  doses  énormes,  La  collection  importante  d’observations 
qu’il  a  publiées  dans  l’^lnnws  medicm,  sous  le  lîlre  de  Caniiihoræ  vire$, 
se  compose  en  grande  partie  de  faits  relatifs  à  des  ulcères  sordides, 
réfractaires,  à  des  gangrènes  spontanées,  des  phlegmasies  de  mauvaise 
nature,  des  abcès,  des  suppurations  interminables  venues  à  la  suite 
de  varioles,  de  scarlatines  surtout,  de  fièvres  putrides,  d’hectiques  pu¬ 
rulentes  symptomatiques  de  caries,  etc.  Dans  tous  les  cas,  il  existe  un 
état  d’infection  du  système  dont- la  cessation  sous  rîniluence  du 
Camphre  précède  toujours  l'amélioration  de  l’état  local.  Il  y  a  aussi 
quelques  exemples  de  leucorrhée  et  d'hystérie  heureusement  modifiées 
par  le  Camphre.  Les  faits  rapportés  par  Collin  sont  de  ceux  qui  nous 
semblent  devoir  concilier  au  Camphre  le  plus  de  suffrages.  C’est  dans 
des  cas  analogues  que  nous  craignons  le  moins  de  l'employer. 


Dïsnrie.  Les  maladies  des  voies  urinaires,  et,  parmi  elles,  celles  qui 
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sont  accompagnées  de  dysurie  et  de  slrangurie,  sont  assez  sûrement 
dégagées  de  ces  accidents  par  l’usage  intérieur  du  Camphre.  C’est  sur¬ 
tout  dans  la  blennorrhagie  compliquée  de  difficulté  et  de  douleur  pour 
uriner,  qu'il  a  été  conseillé.  Plusieurs  mémoires  récents  témoignent 
de  son  efficacité  en  pareil  cas.  On  cite  des  rétentions  d’urine  où  le 
Camphre  à  l’intérieur  a  pu  épargner  le  cathétérisme  aux  malades.  !,es 
anciens  et  les  modernes  sont  d’accord  sur  ce  point.  Junker  dénie 
néanmoins  au  Camphre  ce  mode  d’influence,  ainsi  que  CuHen,  que  de 
nombreux  faits,  dit-il,  ont  amené  à  cette  opinion.  Ce  genre  d’emploi 
du  Camphre  sera  examiné  ù  la  lin  de  l’article,  à  la  question  des  com¬ 
binaisons  du  Camphre,  comme  correctif  de  divers  agents. 

L.-B.  Traites  et  Fréd.  ïlofl'mann,  qui  ont  porté  les  vertus  du  Camphre 
jusqu’à  une  exagération  ridicule,  le  prûnent  comme  un  excellent  an  ti- 
syphilitique.  Personne,  nousprésumons,  ne  sera  tenté  d’en  faire  l'essai. 


Kévrosi'B.  Si  des  maladies  humorales  et  des  lésions  organiques  nous 
passons  aux  affeclions  nerveuses  ou  névralgiques,  nous  les  aurons 
toutes  à  énumérer  à  propos  du  Camphre,  Nos  lecteurs  ne  gagneraient 
rien  à  ces  longueurs.  Qu'ils  sachent  que  le  Camphre  a  été  loué  à  l’excès, 
et  quelquefois  blâmé  dans  toutes  les  névroses  imaginables,  et  principa¬ 
lement  dans  l’hystérie,  l’asthme  et  les  maladies  avec  Üatuosités;  pour 
les  névralgies,  dans  celles  de  la  face  et  des  dents.  Nous  ne  nous  arrê¬ 
terons  plus  qu’à  deux  séries  de  faits,  ce  sont  ceux  qui  ont  rapport  au 
traitement  de  la  manie  par  le  (ùimphre  et  à  la  propriété  anaphrodista" 
que  de  ce  médicament. 

C'est  à  rimpcrfcclion  des  connaissances  des  anciens  sur  les  maladies 
mentales,  à  la  confusion  qui  régnait  dans  le  diagnostic  de  ces  allée- 
lions,  à  l’absence  do  distinction  établie  entre  les  genres  et  les  espèces 
de  vésanies,  à  l’ignorance  où  ils  élaient  sur  leur  marche  naturelle  et 
leur  traitement  moral,  qu'il  faut  allribiicrla  réputation  de  spécifique 
dont  a  presque  universellement  joui  le  Camphre  dans  le  traitement  de 


la  mélancolie  et  de  la  manie  avec  ou  sans  délire.  Paracelse,  Sennert 
en  parlent  lrès-avanl:igcusement  dans  ce  sens.  Etlmullcr  affirme  (ju’il 
ne  lui  a  jamais  été  que  fort  utile  dans  Itis  déiires  méiancoiifjues  avec  ou 
sans  fureu?'  préatahle. 

Werlhof,  Bcrgcriis,  Joerdens  ont  cité  des  faits  à  l’appui  de  cette  ac¬ 
tion  dans  le  Comm,  Nuamib.  Kinncir  l'a  vu  réussir  quatre  fois  ;  Fériur, 
Laugthcr  l'ont  administré  plusieurs  fois  sans  aucun  clfet  ;  Cullen  n’en 
a  rien  obtenu,  mais  il  cite  un  cas  où  il  l'a  vu  manifestement  agir. 

Pinel  ne  se  prononce  pas  sur  cette  question,  bien  qu’il  croie  que, 
dans  la  manie,  les  antispasmodi([ucs  à  hautes  doses  puissent  trouver 
leur  indication.  Saroir  saisir  ccHcs-ci  dans  un  genre  de  maladies  de 
causes  diverses,  de  symptômes  et  de  marche  si  fluctuants,  si  irrégu¬ 
liers,  si  peu  son  rnis  aux  eÜorts  salutaires  de  l’organisme,  nous  paraît 
chose  bien  difficile. 


494  MÉDICAMENTS  ANTISPASMODIQIT'S. 

l’riapiHixie.  Le  signe  articulé  par  Avenbnigger  dans  son  travail  qui 
a  pour  litre  :  E x iiçnmcntum  nascens  de  remedio  specifico%uh  signo  sneci^ 
fico  m  manià  virorum^  comme  indicateur  de  l’emploi  du  Camphre  dans 
la  manie,  lève-t-il  ces  embarras  ?  nous  ne  saurions  le  juger,  parce 
que  ce  point  de  séméiotique  est  tombé  dans  i’oubli,  sans  que  nous  sa¬ 
chions  si  cet  oubli  est  justifié  par  rinfidéiité  constatée  du  signe  dont 
il  s'agit. 

Avcnbrugger  prétend  que  le  Camphre  guérit  spécialement  la  manie 
chez  les  lorsqu’elle  est  accompagnée  de  la  condition  suivante  : 
■1“  ]>cnh  conivaetus^  2*scrofwm  comigatum^  vaevum  ;  3®  amho 

tesiîculi  ità  reiracùf  ut  ad  coxum  abdominis  propè  iniroducti  nppareanu 
Autre  condition  moins  importante  :  Vulsio  manuum  ad  mteHora, 
L’existence  de  ce  dernier  signe  permet  de  présager  le  premier.  11  pa¬ 
raît  suffire  chez  les  femmes  pour  autoriser  Tusage  du  Camphre  . 

Dans  les  cas  qui  réunissaient  ces  conditions,  Avcnbrugger  commen¬ 
çait  par  débarrasser  le  ventre  à  l’aide  de  purgatifs  antîplilogisliques  ; 
il  saignait  du  pied  jusqu’à  disparition  des  signes  de  pléthore,  attachait 
le  maniaque  dans  son  lit,  tenait  le  ventre  incessamment  recouvert  de 
fomentations  chaudes  émollientes,  et  jusqu’à  guérison  absolue  il 
prescrivait  une  mixture  avec  2  grammes  et  demi  de  Camphre  pour  les 
vingt-quatre  heures.  Toutes  les  observations  rapportées  par  Aveubrug- 
ger  dans  son  intéressant  travail  appartiennent  à  des  maniaques  avec 
délire  furteux  et  fièvre,  presque  tous  jetés  dans  cet  état  par  des  causes 
morales.  Il  ne  tenait  pas  compte  de  l’effroyable  excitation  qui  semldait 
se  développer  sous  l'inlluence  du  Camphre,  et  avait  à  cet  égard  adopté 
Taxiome  suivant  :  Hs  maniacivi  eiudenda  est.,  ubi  de  remediomm  exter- 
norum  et  intenwrum  accuratâ  adininhiratione  ogitu}\ 

La  diminution  des  accidents  s’observait  dans  un  ordre  régulier  et 
toujours  annoncé  par  une  réduction  successive  et  proportionnée  de 
l’élat  spécifique  des  parties  génitales  à  leur  état  normal.  Api'ès  te  pre¬ 
mier  nyctérnéron,  le  pénis  s’allonge  ;  à  la  fin  du  deuxième,  un  des 
testicules  est  descendu  au  fond  du  scrotum  qui  s’affaisse  ;  enfin,  après 
soixante-douze  heure.s,  l’autre  est  aussi  descendu.  A  dater  de  ce  mo¬ 
ment,  la  maladie  sc  coniporte  ainsi:  sommeil  profond,  sueurs  abon¬ 
dantes,  le  malade  éveillé  n'csl  pas  encore  entièrement  apyrétique?  ; 
interrogé,  il  ne  se  plaint  que  d’une  grande  fatigue  musculaire,  d’une 
faim  dévorante  et  de  la  gène  de  ses  liens.  Alors  on  diminue  graduel¬ 
lement  les  doses  de  Camphre,  qu’on  poursuit  néanmoins  longtemps 
encore  après  la  disparition  de  tous  les  symptômes. 

Certes,  voilà  qui  est  précis,  non  équivoque.  Personne  n’empôchera 
Avenbi'ugger  d’avoir  vu  ce  qu’il  a  vu.  El  puis,  ce  médecin  éclairé  avait 
des  termes  de  comparaison.  Il  avait  eu  occasion  de  voir  traiter  et  de 
traiter  lui- même  un  très-grand  nombre  de  maniaques,  d’après  la  mé¬ 
thode  de  Nicolaüs.  Sédana,  son  maîlre  Ce  Iruilemcnt  consistait  en  sai¬ 
gnées  du  pied  qu’on  faisait  alterner  avec  des  vomitifs  pendant  un  long 
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temps,  et  les  malades  guérissaient  moins  promptement  que  lorsqu’on 
leur  donnait  le  Camphre.  .Mais  il  faut  bien  dire  que  le  traitement  pré¬ 
paratoire  énergique  qu’Avenbnigger  faisait  subir  à  ses  malades  pou¬ 
vait  avoir  une  grande  part  dans  leur  rétablissement. 

Ces  faits  n’en  ont  pas  moins  leur  intérêt,  et  si  nous  nous  y  sommes 
arrêtés  un  peu  longuement,  c’est  pour  que  les  praticiens  aient  l’at¬ 
tention  éveillée  sur  le  point  de  séméiotique  qu’ils  tendent  à  consa¬ 
crer  et  sur  sa  valeur  relative  à  l’indication  du  Camphre  avec  les  pré¬ 
cautions  conseillées  par  Avenbrugger.  Tous  les  praticiens  qui  l’ont 
prescrit  dans  la  manie  l’ont  porté  à  hautes  doses  et  avec  persévé¬ 
rance.  Ils  ont  attribué  les  insuccès  des  autres  à  la  négligence  de  ces 
deux  conditions  de  réussite. 

Jusqu’à  quel  point  est  fondé  ce  fameux  adage  de  l’école  de  Salerne  : 
Camphora  per  nares  castrat  odores  mares  ? 

A  cet  égard  on  doit  consulter  les  faits.  Si  nous  les  comptons,  la 
majorité  confirmera  l’action  anapbrodisiaque  qu’un  plus  petit  nom¬ 
bre  tend  à  infirmer.  Les  services  que  ce  remède  rend  dans  les  dysu- 
ries,  les  maladies  des  voies  urinaires,  font  encore  présumer  cette 
action  sédative  que  nos  expériences  propres  nous  ont  paru  aussi 
justifier.  Mais,  comme  tous  les  effets  du  Camphre,  celui-là  paraît  fort 
variable.  M.  Ricord  lui  attribue  en  pareil  cas  une  vertu  éminente. 

Ulcères  atoniques.  —  L’emploi  extérieur  du  Camphre  est  sujet  à 
moins  de  diversité  dans  ses  résultats.  Dans  les  ulcères  de  mauvaise 
nature,  scorbutiques,  dartreu.x,  les  gangrènes  spontanées,  la  pour¬ 
riture  d'hôpital,  il  possède  réellement  une  vertu  antiputride  trop 
souvent  manifestée  pour  qu'on  la  révoque  en  doute.  C’est  dans  ces 
cas  surtout  que  Collin  remployait,  et  il  le  faisait  prendre  en  môme 
temps  à  l’inlérieur,  lorsque  ces  lésions  externes  paraissaient  sous 
l’influence  d’un  vice  général.  On  en  saupoudre  les  parties.  Dans  ces 
cas,  son  mélange  avec  le  quinquina  en  poudre  rend  la  médiealion 
plus  sûre.  Cette  action  favorable  de  la  poudre  de  Camphre  sur  les 
plaies  atteintes  de  pourriture  d’hôpital  a  été  de  nouveau  démontrée 
par  M.  leD*  Netter,  de  Rennes  (Académie  des  sciences,  1871,  n°  9,  et 
Ifulleiin  de  thérapeutique,  1871,  1,  235)  et  par  M.  Warlomont,  de 
Bruxelles  {Gaz.  deskôp.,  1871,  n®  48,  Bulletin  de  thérapeutique,  1872, 
I,  93). 

On  l’emploie  sous  forme  d’huile  decamomille  camphrée,  en  fomen¬ 
tations,  dans  les  météorismes  du  ventre  qui  tiennent  à  une  atonie  de 
la  tunique  charnue  du  tube  digestif.  Dissous  dans  l’alcool,  il  est 
utile  dans  les  entorses  légères.  Des  compresses  imbibées  de  cette 
eau-de-vie  camphrée  résolvent  les  ecchymoses,  font  disparaître  l’en¬ 
gorgement  et  la  douleur  des  entorses.  Sous  cette  forme,  on  s’en  sert 
aussi  en  embrocations  dans  le  rhumatisme  et  les  névralgies  chroni¬ 
ques,  On  le  prescrit  aussi  extérieurement  dans  tous  les  engorgements 
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froids,  sur  les  membres  affaiblis  à  la  suite  de  fractures,  etc.,  sur  les 
seins  pour  faire  passer  le  lait  des  nouvelles  accouchées;  sur  le  foie 
dans  certaines  hypertrophies  de  cet  organe.  On  en  arrose  avec  avan¬ 
tage  les  cataplasmes  résolutifs.  11  nous  a  souvent  réussi  de  cette 
manière.  Plusieurs  auteurs  ont  conseillé  d’en  faire  dégager  la  va¬ 
peur  dans  les  lieux  où  sont  plusieurs  malades  affectés  de  maladies 
dites  putrkks  et  de  nature  gangréneuse.  On  l’incorpore  à  certaines 
pommades  contre  reczéma,  etc.,  pour  apaiser  l’irritalion  de  la  peau, 
empêcher  les  démangeaisons,  etc. 

Erysipèle.  Malgaignc  {Gnz.  mtd.y  juillet  1835)  a  consigné  quelques 

observations  d’emploi  du  Camphre  appliqué  sur  les  érysipèles.  Il  dit 

que  ni  les  anciens  ni  les  modernes  ne  parlent  de  celte  médication. 

Junker,  Pouteau,  Murray  s'en  -expliquent  pourtant  d’une  manière 

assez  claire.  Pour  juger  la  valeur  réelle  d’un  agent  contre  l’érysipèle, 

il  faut  bien  reconnaître  la  marche  naturelle  de  cette  affection;  alors 

on  voit  parfailemcnt  que,  quoi  qu’en  dise  ilalgaigne,  les  cas  d’éry- 

■ 

sipèle  interne,  }‘irécédé  du  Aèwe,  de  celui  que  nous  appellerons  értjn- 
prde  médienf,  qu’il  rapporte  en  preuve  du  bienfait  de  l'usage  du 
Camphre,  ont  imperturbablement  rampé  sur  la  face  et  le  cuir  che¬ 
velu  en  dépit  du  médicament,  et  que  celui-ci  n’a  eu  d’action  véritable 
tpie  dans  les  cas  d'étysipèle  chirurgical  survenu  à  la  suite  de  lésions 
externes,  aux  environs  de  ces  lésions.  Les  conclusions  de  Maîgaigne 
ne  sont  donc  valides  que  relativement  à  celte  dernière  espèce.  Cel 
auteur  pense  avec  raison  que,  par  le  froid  intense  qu’il  produit  sur 
les  parties  qu’on  en  recouvre  (entre  des  compresses  mouillées  en 
ayant  soin  d’arroser  de  temps  en  temps  les  compresses),  il  pourrait 
remplacer  la  glace  dans  les  affections  cérébrales.  Les  aspersions 
d’éther  camphré  sont  le  moyen  le  plus  commode  d’employer  le 
Camphre  localement  dans  les  érysipèles  ambulants  cl  dans  les  érytliô- 
mes.  IJe  celte  manière  l'éther  se  volatilise  rapidement  au  contact  de 
la  peau  enflammée,  et  une  mince  couche  de  Camphre  reste  appliquée 
sur  les  parties.  Nous  en  faisons  ainsi  un  usage  frequent  et  heureux. 
De  tout  temps  on  a  beaucoup  vanté  les  collyres  résolutifs  faits  avec 
le  Camphre,  et  nous  croyons  que  c’est  à  juste  litre,  li  est  peu  d'oph- 
thalmies  qui  répugnent  à  son  emploi, 

Suhüiances  ant/igomsies,  A  rc.xemple  do  Murray,  nous  avons  voulu 
réunir  à  la  fin  de  cet  article  tous  les  cas  où,  coml)in6  à  d’autres  agents 
la  plupart  fort  énergiques,  le  Camphre  est  considéré  comme  capable 
d’en  aUcniicr  les  effets  délétères,  sans  nuire  au  but  de  la  médication 
qu’on  se  propose  en  administrant  ces  substances.  Ces  combinaisons 
ont  surtout  eu  lieu  avec  les  drastiques,  le  nîlrale  de  potasse,  les  can¬ 
tharides,  le  mercure,  le  quinquina  et  l’opium. 

Suivant  quelques-uns,  l’acLion  du  Camiihre,  correctrice  de  celle 
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des  cantharides  sur  les  organes  génito-urinaires,  est  spécifique  et  à 
peu  près  infaillible.  Nombre  de  fois  nous  en  avons  été  Icraoins.  D’au¬ 
tres,  et  parmi  eux  surtout  Junker,  Cullen  et  M.  Darbicr,  d’Amiens, 
refusent  au  Camphre  cette  faculté,  et  l’accusent  môme  d’augmenter 
les  accidents  qu’on  se  propose  de  calmer.  Ces  divergences  prouvent 
seulement  que  ce  mode  d’influence  n’est  pas  constant,  et  voilà  tout. 
Nous  engageons  néanmoins  les  praticiens  à  ne  pas  le  négliger.  Lors¬ 
qu’ils  seront  obligés  d’appliquer  un  large  vésicatoire,  surtout  chez  les 
enfants,  ils  feront  bien  de  le  saupoudrer  de  Camphre,  méthode  préfé¬ 
rable  à  l'ingestion  par  la  bouche, Celte  propriété  du  Camphre  confirme 
celle  que  nous  lui  avons  déjà  reconnue  dans  la  chaudepisse  dite  cor¬ 
dée  et  les  rétentions  d’urine,  et  elle  en  est  en  môme  temps  confirmée. 

Lorsque  le  Camphre  était  fort  usité  dans  le  traitement  des  inflam¬ 
mations  et  des  fièvres,  on  l'associait  presque  toujours  à  l’azotate  do 
potasse,  qui  augmentait  sa  force  sédative  et  prévenait  les  inconvé¬ 
nients  de  la  stimulation  qu’il  causait  quelquefois.  L’utilité  de  son 
union  avec  les  drastiques  pour  en  modérer  l’action  trop  irrilantc 
nous  paraît  bien  hypothétique.  Pris  avec  les  préparations  mercuriel¬ 
les,  on  dit  que  d’un  côté  il  alLéiiue  leur  puissance  aiiti vénérienne, 
mais  que  de  l’autre  il  empêche  la  salivation.  Les  faits  sur  lesquels  re¬ 
posent  ces  opinions  n’ont  pas  eu  de  suite  dans  la  science.  Lassone  et 
Halté  ont  attribué  à  cette  substance  le  pouvoir  de  s’opposer  aux  acci¬ 
dents  de  narcotisme  causés  par  l’opium.  Le  raisonnement  s’accom¬ 
mode  assez  bien  de  cette  opinion  admise  par  Murray,  rejetée  par 
Cullen  et  Orûla.  Le  nosologiste  anglais  pensait  que  le  Camphre 
était  capable  d’augmenter  refficacité  anlipériodique  du  quinquina. 

Un  chimiste  qui  a  cherché  partout  la  célébrité,  M.  Raspail,  est  venu 
renchérir  sur  l’enthousiasme  des  anciens  médecins  pour  le  Camphre. 
Un  morceau  de  cette  substance  peut  remplacer  tous  les  agents  de  la 
matière  médicale,  nous  allions  presque  dire  ceux  de  la  médecine 
opératoire. 

Le  nom  populaire  de  l’auteur  d’une  si  merveilleuse  découverte  nous 
force  malgré  nous,  en  quelque  sorte,  à  la  communiquer  à  nos  lec¬ 
teurs  ;  et,  pour  ne  pas  être  accusés  d’exagération,  nous  laisserons 
parler  M.  Raspail.  Toutefois,  avant  de  lui  donner  la  parole,  nous  di¬ 
rons  que  c'est  en  vertu  d’une  théorie  pathogénique  propre  à  l'auteur 
que  le  Camphre  est  devenu  tout  à  coup  le  sauveur  du  genre  humain 
malade.  Toutes  les  maladies  ont  pour  cause  la  présence  d’inscc- 
Ics  dans  l’économie  :  or  le  Camphre  est  un  insecticide  puissant. 
Donc,  etc...  Que  répondre  à  cela? 

«  1“  Soit  une  tabatière  à  double  fond,  dont  un  compartiment 
renferme  du  Camplire  réduit  en  poudre  impalpable,  et  dontrauLro 
soit  destiné  à  contenir  de  petites  cigarettes  de  Camphre  dont  jé  vais 
donner  la  construction,  on  aura  là  une  pelite  pharmacie  portative 
Trocsseau  et  Pitoocx.  9*  ÉbiTtOS.  Il  —  3  2 
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pouf  uno  foule  de  cas  (jiii  ne  sortent  pas  du  cadre  de  l'hygiène  ordi¬ 
naire,  et  dont  je  vais  spécilier  quelques-uns  ci-après.  Les  cigarettes 
dont  je  parle  sont  de  petits  tuyaux  de  paille  ou  de  plume  à  écrire 
du  plus  petit  calibre,  dans  lesquels  on  a  introduit  des  grumeaux  de 
Camphre,  que  l'on  y  contient  au  moyen  de  deux  tampons  de  papier 
Joseph;  on  fume  ces  cigarettes  comme  une  cigarette  ordinaire,  mais 
on  les  fume  à  froid,  c'est-à-dire  qu’on  se  contente  de  faire  passer  par 
leur  capacité  l’air  qu’on  aspire  ;  en  môme  temps  on  a  soin  d’avaler 
la  salive  que  la  présence  de  la  cigarette  provoque.  Quant  au  Camphre 
en  poudre,  on  le  prise  comme  le  tabac  à  pmer,  dont  il  oifre  tous  les 
avantages  hygiéniques  sans  posséder  aucun  de  ses  inconvénients, 
car  celte  poudre  n’esl  presque  pas  sternutatoire,  et  ne  produit  aucun 
écoulement  coloré  ou  incolore,  en  sorte  qu’on  peut  en  prescrire  l’u¬ 
sage  aux  dames,  aux  enfants,  etc,,  dans  tous  les  cas  oü  le  tabac  se¬ 
rait  indiqué  comme  hygiénique  ou  moyen  de  distraction. 

«  2“  Le  second  appareil  consiste  dans  une  compresse  en  linge,  im¬ 
bibée  d’alcool  saturé  de  Camphre,  et  dans  un  sur/ouf  soit  en  caout¬ 
chouc,  soit  en  parchemin,  soit  en  vessie,  soit  en  linge  fortement  em¬ 
pesé  à  la  gomme  ou  à  l’amidon,  et  dont  les  dimensions  soient  telles 
(juc  l’on  puisse  l’envelopper  d’une  atmosphère  de  Camphre,  Si  le  mal 
avait  envahi  toute  la  surface  du  corps,  ce  surtout  pourrait  être  rem¬ 
placé  par  un  sac  soit  en  peau,  soit  en  toile  fortement  empesée. 

«  On  sera  peut-être  étonné  au  premier  abord  de  m’entendre  dire 
qu’au  moyen  de  ces  deux  catégories  d'appareils  on  parviendra  à  sou¬ 
lager  instantanément,  et  quelquefois  à  dissiper  comme  par  enchan¬ 
tement  une  fouie  de  maux  lents  à  guérir,  et  môme  rebelles  à  tout 
autre  traitement.  Je  prie  MM.  les  médecins  de  croire  que  je  ne  me 
suis  pas  dissimulé  l'effet  de  cette  pre[nière  impression,  mais  je  les 
jji’ie  de  passer  outre  eomnie  moi,  et  d'expérimenter.  Je  fais  un  appel, 
non  à  leurs  souvenirs,  mais  à  leur  conscience,  et  la  conscience  du 
phj'siologiste  est  tout  entière  dans  rexpérimentatioii. 

(c  3*  Dans  toutes  les  alfecltons  de  poitrine  qui  peuvent  être  rangées 
dans  les  catégories  désignées  par  les  expressions  suivantes  :  touXj 
rhumes,  catarthes,  griftpe,  éiouffem'-nts,  pituite,  cugneiache,  croup,  que 
le  malade  tienne  constamment  à  la  bouche  une  cigarette  de  Camphre  ; 
qu’il  n’aspire  l’air  presque  que  par  ce  petit  tuyau;  que  de  temps  à 
autre  il  prise  de  la  poudre  de  Camphre,  ce  dont  du.  reste  il  peut  se 
dispenser  comme  d’un  accessoire  de  simple  utilité  ;  les  accès  dimi¬ 
nueront  d’intensité  et  se  succéderont  avec  moins  de  fréquence,  alors 
qu’ils  ne  cesseront  pas  tout  à  coup.  Le  malade  ne  tardera  pas  à  éprou¬ 
ver  un  sentiment  de  bien-ôtre,  qui  est  presque  subit  lorsque  les  pou¬ 
mons  sont  simplement  engorgés, 

H  4®  L’analogie  me  porte  à  croire  que  l'usage  constant  et  non  inter¬ 
rompu  des  cigarettes  de  Camphre  est  capable  de  dissiper  tous  les 
symptômes  de  la  phthisie  pulmonaire ,  au  moins  à  la  première  période, 
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et  dès  lors  la  prudence  ferait  un  devoir  de  l’indiquer,  même  dans  les 
cas  désespérés  de  cette  maladie. 

«  5®  Il  est  un  fait  sur  leciuel  je  n’élève  pas  le  moindre  doute,  c’est 
que  les  douleurs  provenant  d'une  adhérence  pulmonaire,  celles  que 
les  malades  désignent  sous  le  nom  de  points  de  côté^  se  dissipent  pres¬ 
que  surde-champ  par  l’emploi  de  la  compresse  d’eau-de-vie  camphrée 
joint  à  l'usage  des  cigarettes.  Je  n’oserais  pas  avancer  qu’il  en  soit 
de  même  des  affections  du  cœur  autres  que  l’ancvrysme  bien  carac¬ 
térisé  ;  cependant  j'ai  par  devers  moi  de  fortes  raisons  pour  pencher 
vers  l’affirmative  :  au  reste,  le  remède  est  si  inofîensif,  qu’on  ne 
s’exposera  à  rien  par  un  essai  inutile. 

«  6®  Dans  les  atfections  de  l'estomac  rebelles  aux  médicaments  anti¬ 
phlogistiques,  on  sent  le  mal  disparaître  par  l’usage  seul  des  ciga¬ 
rettes  ;  et  je  conseillerais  même  volontiers  à  MM,  les  pharmaciens  de 
faire  entrer  un  centigramme  de  Camphre  par  litre  dans  la  composi¬ 
tion  de  leurs  sirops  de  gomme  (on  sait  que  le  sucre  a  la  propriété  de 
dissoudre  cette  substance).  On  ne  saurait  croire  d’avance  tout  î’elfet 
de  celle  simple  addition,  presque  insignifiante.  Les  personnes  qui 
souffrent  à  jeun  de  l’estomac  se  soulagent  instantanément  en  aspi¬ 
rant  une  cigarette,  et  rien  n'est  plus  hygiénique  que  de  faire  un  usage 
habituel  de  ce  moyen.  Depuis  plus  de  trois  mois  j’en  ai  constamment 
une  à  la  bouche;  et  Urne  manque  quelque  chose  toutes  les  fois  que 
je  suis  forcé  d’en  départir. 

«7*  Dans  les  maladies  qui  affectent  les  viscères  que  renferme  la  ca¬ 
pacité  abdominale,  entérites^  /îèures  intermüiûnîes  et  typhoïdes ^  etc,^ 
cAo/eVa,  fièvre  jaune^  affectiom  du  foie^  de  la  rate,  des  reins,  de  Vuié- 
7'us,  etc,.,  que  l’on  recouvre  toute  la  surface  abdominale  de  la  com¬ 
presse  d’eau-de-viü  camphrée,  arrosée  fréquemment  et  emprisonnée 
dans  son  surtout;  qu'on  oblige  le  malade  à  n’aspirer  l'air  que  par  le 
tuyau  d’une  cigarette,  ou  par  celui  de  tout  appareil  analogue  que 
commandera  la  position  spéciale  du  malade,  et  qu’on  n’interrompe  en 
aucun  cas  ce  traitement  jusqu’à  la  terminaison  de  la  maladie;  l’effet 
sera  du  genre  de  ceux  qui  ont  fait  donner  à  certains  médicaments  la 
désignation  héroïques.  (J’ai  vu  des  fièvres  intermittentes  être  coupées  ' 
par  la  seule  applicalion  d’un  morceau  de  Camphre  sur  le  creux  de 
restomac.) 

«  8®  Il  en  sera  de  même  dans  les  maladies  de  la  peau;  mais,  en 
règle  générale,  et  dans  ces  cas  plus  que  dans  tous  les  autres,  on  ne 
doit  jamais  avoir  recours  à  i  emploi  des  coiupj^esses  saris  faire  usage 
aùondarwnent  des  cigarettes  et  du  sirop  camphrés.  En  d’autres  termes, 
on  ne  doit  jamais  envelopper  la  surface  épidermique  du  corps  d'une 
atmosphère  camphrée  sans  revêtir  les  surfaces  muqueuses  de  vapeur 
de  Camphre  ou  d’un  liquide  légèrement  camphré.  C’est  le  moyen 
de  s’opposer  aux  répercussions,  dans  les  cas  où  elles  sont  à  craindre. 

«  9®  Quiconque  soigne  une  maladie  contagieuse  de  riiomme  ou  des 
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animaux  doit  priser  ou  fumer  le  Camphre,  si  toutefois  il  n’a  pas  déjà 
l’habitude  du  tabac;  mais,  dans  Tun  ou  l’autre  cas,  il  ne  doit  inter¬ 
rompre  cil  aucun  instant  cette  médication,  et  scs  vètcnicnls  doivent 
être  fortement  imprégnés  de  l'odeur  de  l’une  ou  de  raulre  substance. 
Je  le  répète,  toute  la  puissance  du  préservatif  est  dans  la  constance  de 
son  emploi, 

«(  iü"  Dans  les  maladies  de  la  boîte  crânienne  autres  que  les  inflam¬ 
mations,  on  enveloppera  constamment  la  tête  de  la  compresse  en  y 
joignant  Tusago  des  cigarettes  et  de  la  poudre  à  priser.  Le  tournis  se 
dissipera  peut-être  en  peu  de  temps,  mais  le  malade  en  sera  bientôt 
soulagé. 

«  Lorsqu’un  cheval  sera  menacé  ou  attaqué  de  la  morve,  qu’on  at¬ 
tache  à  chaque  branche  du  mors  un  gros  sachet  de  Camphre,  de  ma¬ 
nière  que  l’air  aspiré  par  les  naseaux  entraîne  dans  les  cavités  nasales 
une  forte  dose  de  vapeur  de  cette  substance,  et  que  le  palefrenier  fasse 
usage  de  la  médication  ci-dessus.  J’ose  avancer  que  les  cas  de  morve  se¬ 
raient  moins  nombreux  en  France  si  l’on  avait  soin  de  tenir  les  écuries 
dans  un  plus  grand  état  de  propreté,  si  les  murs  en  étaient  mieux  cré- 

r 

pis,  les  toiles  d’araignées  enlevées  avec  plus  de  soin,  et  surtout  si  l'on 
avait  la  précaution  d’y  faire  des  fumigations  fréquentes  de  tabac,  ou 
bien  enlin  si  l’on  parvenait  à  habituer  le  cheval  constamment  à  porter 
un  petit  sachet  de  Camphre  aux  naseaux;  on  aura  soin  aussi  de  laver 
de  temps  à  autre  l'orifice  des  naseaux  avec  de  l’eau-de-vie  camphrée. 

(1  11*' Les  maux  d’oreilles  et  d’yeux,  en  général,  guérissent  en  versant 
de  la  poudre  de  Camphre  dans  le  tuyauauditif  et  l’y  mainlenantavec  du 
colon,  en  saupoudrant  la  conjonctive  d’un  peu  depoudre  de  Camphre, 
La  petite  douleur  que  la  conjonctive  éprouve  du  premier  contact  de 
celte  poudre  estde  très-courte  durée.  Qu'on  introduise  un  grumeau  de 
Camphre  dans  le  creux  d’une  dent  cariée,  et  qu’on  l’y  main  tienne  avec 
du  plomb  en  feuille  ou  du  papier  mâché,  la  douleur,  si  aiguë  qu’elle  soit, 
se  dissipera  en  quelques  instants,  et  quelquefois  le  progrès  de  la  carie 
est  arrêté  :  on  recommencera  si  la  douleur  se  renouvelle  et  si  la  carie 
continue  ses  progrès. 

«  il  ne  faut  pas  attacher  une  grande  importance  à  la  répugnance  que 
certaines  personnes  éprouvent  pour  l’odeur  du  Camphre;  celte  répu¬ 
gnance  est  quelquefois  imaginaire  et  de  convention;  mais  en  tout  cas 
elle  s’elface  au  bout  de  quelques  instants,  si  le  malade  peut  s’astreindre 
à  ne  pas  sentir  d’autre  odeur.  Les  impressions  de  nos  sens  s’émoussent 
par  la  constance  de  runiformitc.  » 


Notre  but  sera  rempli,  si  l’exposition  de  tant  de  leurres  et  de  tant  de 
sottises  peut  préserver  le  lecteur  des  séductions  d’un  empirisme  dan¬ 
gereux,  et  inexplicable  si  l'amour  seul  de  la  vérité  l’inspire. 

En  résumé,  le  Camphre  semble  se  partager  l’action  de  plusiems 
classes  de  médicanienls.  Ses  ell’ets  coutro-slimulanls  le  rapprochent 


» 


ÉTÏIERS. 


501 

beaucoup  de  ceux  de  la  digitale,  de  la  scille,  de  l’ellébore,  de  raconil, 
etc.  D’autre  part,  il  possède  des  propriétés  antispasmodiques  très-pro¬ 
noncées,  et  qui  l’assimilent  surtout  au  musc,  et  encore  au  castoréum; 
car  les  indications  spéciales  auxquelles  satisfait  ce  dernier  médica¬ 
ment  sont  remplies  avec  la  môme  sûreté  par  le  Camphre.  Gomme  le 
musc,  il  est  plutôt  efficace  contre  les  symptômes  nerveux  graves  qui 
marchent  avec  les  maladies  aiguës  fébriles  que  contre  les  symptômes 
nerveux  primitifs  et  constituant  les  névroses.  Son  action  stimulante 
est  fort  incertaine  et  accidentelle  ;  elle  dépend  de  trop  de  conditions 
impossibles  à  réunir  et  à  diagnostiquer  pour  pouvoir  utilement  servir; 
dans  des  cas  où  on  a  cru  la  mettre  à  profit,  c’est  surtout  sa  vertu  anti¬ 
septique  qui  s’est  manifestée;  car  il  paraît  avoir  dans  les  maladies 
dites  putrides  des  avantages  qui  ne  peuvent  résulter  que  de  cette  vertu. 
Appliqué  topiquement,  il  jouit  de  proprié  tés  résolutives  incontestables. 
Ses  qualités  antiseptiques  le  recommandent  aussi  dans  ce  mode  d’ad¬ 
ministration. 


MODES  d’administration  ET  DOSES. 

On  l’administre  souvent  en  pilules.  Pour  le  réduire  en  poudre,  il 
faut  le  triturer  avec  quelques  gouttes  d’alcool.  Il  n’agit  Jamais  plus 
activement  que  suspendu  ou  dissous  dans  des  émulsions  de  liquides 
onctueux,  le  jaune  d’œuf,  le  lait,  la  crème;  dans  des  potions  ordinaires 
à  l’aide  de  la  magnésie,  et  même  de  l’amidon;  dans  l’alcool,  l'eau-de 
vie,  le  vinaigre  ;  dans  des  sirops,  des  juleps.  La  dose  peut,  selon  les  be¬ 
soins,  s’élever  de  oOcentigrammesÜ  un  gramme  par  jour, en  ayant  soin 
de  la  fractionner.  Elle  peut  môme  être  portée  plus  bail  lavée  cette  pré¬ 
caution.  Son  action  est  très-fugace.  Il  est  impossible  de  la  fixer  à  cause 
du  caractère  variable  de  son  intensité  d’action.  Suspendu  dans  un 
jaune  d’œuf,  il  trouve  souvent  son  indication  en  lavements.  L’eau- 
de-vie  et  l’huile  camphrées  sont  d’un  usage  vulgaire.  Une  foule  de  pré 
paralions  internes  et  externes  contiennent  du  Camphre, 


MATIÈRE  médicale. 


Les  anciens  chimistes  donnaient  le 
ngiîi  é'EUter  à  la  conibinaisorit  ûn  cer¬ 
taines  proportions^  de  l'alcool  et  de  l’acide 
sulfurique.  La  -volaiilité  de  ce  liquide,  son 
inflammabilité,  son  odeur  pénéiranio  et 
agréable  lui  avaient  valu  le  nom  à^Ethef\ 
Plus  tard,  on  put  conatater  que  beaucoup 
d'autres  acides  jouissaient  h  cet  égard  des 
mêmes  propriétés  que  l'acide  sulfurique, 
et  qu’ils  formaient  également  de  TEther 
avec  l’alcool. 


Nous  ne  croyons  pas  devoir  ici  entrer 
dans  la  théorie  des  Ethers,  et  nous  ren¬ 
verrons  aux  ouvrages  de  chimie  organique 
qui  en  traitent  in  exienjio.  Nous  nous  bor¬ 
nerons  b  indiquer  le  mode  de  préparation 
des  Ethers  employés  en  tliérapou tique, 
et  celui  de  divers  médîcamenis  dans  U 
composition  desquels  ils  entrent- 
Cependant  nous  dirons  que  tous  les 
alcools  {alcools  de  vin,  de  fécule»  de 
bois^  etc.)  peuvent  donner  naissai^ce  kirois 
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genres  d’Ether*  Les  Ethers  vînîques  sont 
seuls  employés;  nous  allons  les  indiquera 

1*  Les  Ethers  du  premier  genre  peu¬ 
vent  être  considérés  comme  formés  d'hy* 
drogéne  bicarboné  et  d'un  équivalent 
d'eaut  C^El^ïÜj  ou  comme  un  oxyde  d'é¬ 
thyle  =  L’Ether  sulfurique  est  le 

seul  de  ce  grovipe- 

2®  Les  Ethers  du  second  genre  sont 
composés  du.  même  hydrogène  carboné 
etd'un  hydracide  ou  comme  une 

combinaison  de  réthyle  avec  un  métalloïde 
autre  que  roxygètie^U*H®Cl  ;  les  Ethers 
chlorhydrique*  iodhydrique,  sulfliydrî- 
que*  etc*,  appartiennent  à  ce  groupe* 

3*  Ceux  du  troisième  genre  renferment 
les  acides  qui  ont  servi  à  les  former^  com¬ 
binés  h  TEther  du  premier  genre  ;  ainsi 
TEther  nitrique  serait  représenté  par 
C4P0.  Les  Ethers  nitreux,  Thuile 
douce  de  viii  et  tous  ceux  formés  par  les 
acides  organiques  appartiennent  à  cette 
classe. 

Les  Ethers  que  l’on  emploie  en  méde* 
cine  sont  TEther  sulfurique,  TEther  ni' 
treui,  l’Ether  acétique. 

Ether  suffu7^iqfiej  Ether  hydmiiquet 
oxyde  d'éfkyfe.  L'Ether  sulfurique  est  un 
liquide  incoiore,  d’une  odeur  suave^  vive 
et  pénétrante.  Sa  densité  est  de  O, TL  II 
bout  è  38  degrés  et  se  volatilise  rapide¬ 
ment  è  la  température  ordinaire. 

L'Etlier  se  dissout  difficilement  dans 
Teau;  en  agitant,  par  exemple,  deux  vo¬ 
lumes  égaux  d’eau  distillée  et  d'Ether, 
les  deux  liquides  se  séparent  par  le  reposa 
l’Ether  contenant  de  l’eau  en  dissolution 
occupe  la  partie  supérieure  du  vase;  la 
couche  inférieure  est  composée  d’eau  ne 
contenant  qu’un  neuvième  de  son  poids 
d'Elher. 

On  prépare  TEther  en  faisant  agir  TaL 
cool  sur  l’acide  sulfurique  à  Taide  de  la 
chaleur.  I/opéraiîon  consiste  dans  une 
distillation. 

On  rectifie  le  produit  en  le  distillant 
avec  de  la  potasse  ou  de  la  magnésie; 
cet  Ether  doit  être  neutre  aux  papiers 
réactifs;  celui  du  commerce  renferme 
toujours  de  Teau  et  de  l’alcool.  L'Ether 
médicinal  doit  marquer  û6  degrés  à  Ta- 
réomèire  de  Caumé. 

LVau  de  Hubel^  ou  alcool  sulfurique, 
formée  d’un  mélange  de  trois  parties  d’al¬ 
cool  è  86  degrés  et  une  partie  d'acide 
sulfurique  à  CC  degrés,  ne  doit  pas  être 
considérée  comme  un  simple  mélange, 
car  elle  renferme  de  Tacide  sulfovi nique 
(bisulfate  d’oxyde  d’éthyle)  ;  aussi  ce  pro¬ 
duit  prend-il  à  la  longue  une  odeur  for¬ 
tement  éthérée;  la  coloration  rouge  qu’il 
présente  est  due  aux  pétales  de  coque¬ 
licot. 

Ligueur  d'Ho/fmann^  ou  alcool  étliéré. 

Pr.  :  Ether  sulfurique.  *..**,*..  1  part. 

Alcool  à  85  degrés. . .  1  — 


Mèlex. 

Eau  éihêrée» 

Ether  sulfurique _ _  I  part* 

Eau  distillée  3  ^ 

On  met  dans  un  flacon  bien  bouché 
Teau  et  PEther,  et  Ton  agite  vivement  à 
plusieurs  reprises;  après  vîngt-quatre 
heuresp  on  rejïverse  le  flacon,  et  l’on  sou¬ 
tire  l'eau  sans  laisser  couler  l'Ether  en 
excès  qui  est  à  la  surface.  On  estime  que 
l'eau,  dans  ce  cas^  dissout  te  dixième  de 
son  poids  d'Ether. 


Sirop  (T Ether  (Sîrupus  cum  Ethere 

sulfurico). 

Sirop  de  sucre  incolore.*,.,  800  gramn» 

Eau  distillée,*.,. . .  lOU  — 

Alcool  de  vin  à  80  degrés..*  60  ^ 

Ether  sulfurique  rectifié, , , ,  50  — 

On  met  le  sirop  et  î'Eiher  dans  un  fla¬ 
con  qui  porte  une  tubulure  h  sa  partie 
inférieure  et  sur  le  c6té;  on  adapte  à 
cette  tubulure  un  bouchon  qui  est  lui- 
même  traversé  par  un  bout  de  tube  creux; 
on  bouche  rextrémité  du  uibe  avec  un 
petit  bouchon  de  liège*  On  agite  le  mé¬ 
lange  de  temps  en  temps^  pendant  quatre 
ou  cinq  jours,  puis  on  abandonne  au 
repos.  Le  sirop  se  trouble  d’abord^  puis 
s’éclaircit.  On  le  soutire  alors  par  en  bas. 

Le  sirop  ne  dissout  pas  toute  la  quan¬ 
tité  d'Ether  qui  a  été  employée  :  une 
partie  vient  nager  à  la  surface  ;  mais  il 
est  nécessaire  d'employer  un  excès  d’Ether 
pour  qu'ü  y  ait  saturation  (Soubeiran). 

Ether  mtrigife^  Ether  nüreux,  Ether  %- 
ponifreux^  nitrite  fi*ùxyde  d*éthyle,  C^est 
un  liquide  d'un  blanc  jaunèire,  d'une 
forte  odeur  de  pomme  de  reinette,  d’une 
saveur  àcre  et  brûlante.  Sa  densité  est  de 
Û,D4,  Il  bout  h  +  26  degrés  R.  lorsqu’il 
est  pur.  Mais  celui  des  pharmacies  est 
toujours  mêlé  d'alcool. 

La  facilité  de  sa  volatilisation  le  rend 
très*diffidle  k  conserver;  toutefois  il  peut 
être  employé  comme  réfrigérant  dans  le 
cas  de  céphalalgie.  11  est  d’ailleurs  inu¬ 
sité. 

Ether  aeitigue^  Il  est  incolore,  et  a  une 
odeur  suave  qui  rappelle  celle  de  l'Ether 
sulfurique  et  de  Tacidc  acétique.  Sa  den¬ 
sité  est  dé  0,8G-  H  bout  à  74  degrés*  Pur, 
îî  se  conserve  sans  altération;  mais,  s’il 
est  mêlé  à  l’eau.  Il  se  forme  peu  à  peu 
de  l’acide  acétique  et  de  l’alcouL  II  se 
mêle  à  Talcool  en  toutes  proportions  et 
est  soluble  dans  sept  parties  d'eau.  Ou 
suit,  pour  sa  fabrication*  le  procédé  indi¬ 
qué  par  M.  Thonard  ; 


Alcool  à  86  degrés  (34  CarL).  lOO  part. 
Acide  acétique  concentré. .  63  — 

Acide  sulfurique  concentré. , .  IT  — 
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On  mÉIe  d’abord  dans  nne  cornue  l’ai-  Baume  acéfifjue  camphré. 


cool  et  Tacide  acétique;  plus  tard»  nn 

ajoute  Tacide  sulfurique,  et  Ton  chauffe,  Pr.  :  Savon  animal  râpé .  8  gram. 

pour  retirer  par  ià  distïUalvon  125  parties  Camphre . .  .  3  “ 

du  produit.  Ether  acétique,  .  GO  — 


L’Ether  acétique  est  rarement  employé  Huile  voladle  de  iliym* ,  l»û  goutt 

à  l’intérieur;  mais  on  prépare  avec  cet 

Eiher  la  mîiture  suivante  :  Faites  dissoudre  h  froid  et  conserveî 

dans  un  ilacon  bien  bouché. 

ACTION  PHYSIOLOGIOUE. 

L'étude  des  Éthers^  que  leurs  propriétés  ordinaires  et  anciennemenl 
connues  rangentnalarellement  dans  la  classe  des  antispasmodiques,  est 
complétée  par  Fétude  des  propriétés  nouvelles  que  leur  absorption  par 
les  voies  respiratoires  a  manifestées  aux  observateurs  depuis  quelques 
^innées.  Ces  propriétés,  qu'on  a  qualifiées  d'ane&thùfques^  ont  été  ap- 
préciées  à  la  suite  des  raédicamenls  narcotiques  dont  les  Ethers  se  rap¬ 
prochent  sous  ce  rapport.  Nous  allons  achever  l’histoire  de  ces  liquides 
merveilleux  par  rexposition  des  effets  antispasmodiques  qu’ils  produi¬ 
sent,  administrés  à  l’intérieur, 

L’Éther  a  été  rangé  par  tous  les  auteurs  parmi  les  slimulanls  diffu¬ 
sibles.  On  a  eu  raison  jusqu’à  un  certain  point:  cctle  dénomination, 
qui  est  bien  loin  d’annoncer  toute  l'action  thérapeutique  de  l’Ether,  a 
peut-être  rinconvénient  d’intimider  les  praticiens  trop  crédules,  et 
de  les  empêcher  d’être  utiles-  Exprime-t  clle  mieux  son  action  physio¬ 
logique?  Oui,  sans  doute,  moins  mal;  et  pourtant,  ici  encore,  on  a 
enflé  les  descriptions  et  tiré  des  conséquences  que  l’expérience  dément 
chaque  jour. 

Nous  avons  pris  d’une  seule  fois  C  grammes  d’Éther.  Il  ne  faut 
pas  essayer  de  rendre  la  sensation  qu’on  éprouve  lorsque  le  liquide 
est  dans  la  bouche,  et  qu’on  veut  l’avaler,  L'est  une  explosion  de  suf¬ 
focation  insolite,  de  chaud  et  de  froid  si  pénétrants  et  si  intenses, 
qu’on  ne  peut  analyser  ce  chaos  d’impressions.  Ce  qui  reste,  c’est  une 
chaleur  assez  vive  qui,  à  mesure  que  le  liquide  descend  (la  déglutition 
en  est  fort  laborieuse),  se  fait  sentir  à  l’œsophage,  puis  à  l’estomac. 
Une  fois  que  le  goût  et  l'odorat  cessent  d’être  affectés  par  la  saveur  spé¬ 
ciale  et  l’odeur  subtile  et  suave  de  l’Éther,  les  phénomènes  consécutifs 
sont  ceux  produits  par  l’alcool,  avec  cette  différence  que  ces  derniers 
sont  plus  prononcés,  s'étendent  bien  plus  aux  organes  de  la  circula¬ 
tion,  se  dissipent  moins  promptement  et  jettent  dans  une  stupeur 
fatigante,  une  ivresse  crapuleuse;  tandis  que  l’action  de  l’Éther  se 
borne  à  exalter  un  peu,  mais  subitement,  la  susceptibilité  sensoriale, 
avec  quelques  vertiges  auxquels  succède  bientôt  une  certaine  obtu¬ 
sion  des  sens,  comme  elle  serait  produite  par  rintorposilion  d’une 
gaze  très-fine  entre  les  slimulanls  extérieurs  et  toutes  les  surfaces  de 
relation,  en  particulier  celles  de  l’œil,  de  l’oreille,  et  des  instruments 
du  tact  et  du  toucher.  Joignez  à  cela  un  peu  de  lémulence  à  la  con- 
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jonctive,  quelques  fourmillements  erratiques  parcourant  assez  agréa* 
blemenl  la  peau  des  extrémités,  tout  cela  s’évanouissant  au  bout 
d’une  heure  et  faisant  place  à  un  grand  bien-être,  à  une  réfocillalion 
fort  salutaire  et  h  un  appétit  extraordinaire.  Le  pouls  et  la  cha¬ 
leur  ne  sont  pas  sortis  de  leurs  limites  physiologiques,  les  urines  n’ont 
pas  été  plus  abondantes.  Voilà  Irès-fidôlement  ce  que  nous  avons 
ressenti.  Plusieurs  auteurs,  et  en  particulier  Schwilgué,  avaient  déjà, 
comme  nous,  énoncé  le  peu  d’influence  de  l’Éther  sur  le  système  vas¬ 
culaire.  L’excessive  volatilité  de  cette  liqueur  fait  qu’une  partie  seu¬ 
lement  est  absorbée.  Ce  qui  entre  dans  les  voies  de  la  circulation  est 
rapidement  éliminé  par  la  muqueuse  pulmonaire. 

C'est  à  l'Ether  sulfurique  pris  pour  type  que  s’appliqucia  spéciale¬ 
ment  tout  ce  que  nous  allons  dire. 

ACTION  XnÉRAPEÜTIQUE. 

L’Elher  nous  paraît  réunir  les  propriétés  des  antispasmodiques  à 
celles  des  excitants.  II  est  l’anneau  de  transition  de  la  première  de 
cette  classe  de  médicaments  à  l'autre,  et  si  nous  l'avons  inscrit  dans 
cette  catégorie,  c’est  qu’à  coup  sûr  il  retient  encore  plus  de  la  manière 
d’agir  des  premiers  que  des  seconds.  Les  annales  de  l’art,  nos  obser¬ 
vations  journalières  en  font  foi.  D’ailleurs  en  parlant  des  excitants 
proprements  dits,  nous  montrerons  qu’eux  aussi  sont  puissamment 
antispasmodiques,  sinon  purement,  excessivement,  et  par  eui-mômes, 
comme  la  valériane  et  les  gommes-résines,  au  moins  médiatement 
et  en  dernier  résultat. 

Les  antispasmodiques  ont  des  propriétés  qui  leur  sont  communes, 
et  peuvent  se  suppléer  jusqu’à  un  certain  degré.  Chacun  d’eux, 
cependant,  a  des  privilèges  d’aclîon  qui,  pour  ne  pas  lui  appartenir 
à  l’exclusion  des  autres,  lui  font  donner  la  préférence  quand  il  s’agit 
de  déterminer  cette  action  spéciale-  C'est  ainsi  que  l’Éther  est  par¬ 
ticulièrement  appliqué  à  certaines  formes  des  affections  nerveuses 
qu’il  réussit  mieux  à  combattre  que  ses  analogues,  lesquels,  à  leur 
tour,  l’emportent  sur  lui  dans  d’autres  conditions  morbides. 

Indiquons  de  suite  que,  plus  les  maladies  spasmodiques  sont  peu 
profondes,  mobiles,  récentes,  impétueuses  et  soudaines  dans  leur 
apparition,  plus  aussi  l’Éther  a  de  prise  sur  elles.  Développons  cette 
formule  générale,  en  spécifiant  les  faits  particuliers  dont  elle  est 
l’expression. 

Ccluî-là  aurait  une  bien  fausse  idée  de  l’hystérie,  qui  ne 
croirait  à  son  existence  qu’alors  qu’elle  éclaterait  avec  ses  accidents 
les  plus  exagérés,  et  qui  aurait  besoin,  pour  la  reconnaître,  des  con¬ 
vulsions,  de  la  suffocation,  de  la  perte  de  connaissance,  etc.  Comme 
la  plupart  des  maladies  sans  matière,  elle  est  vague,  irrégulière,  af- 
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franchie  du  rhylhme  calculable  qui  caractérise  les  afTeclîons  infîam- 
matoires  et  les  pyrexies.  Une  chose  bien  importante  à  savoir,  c’est 
qu’elle  est  décomposable,  c’est-à-dire  qu’elle  peut  apparaître  tantôt  avec 
tous  ses  symptômes,  tantôt  avec  un  seul,  avec  deux,  avec  trois,  sans 
cesser  d’être  elle-même.  Le  bon  observateur  la  devine  à  quelques  bâil¬ 
lements  suivis  de  sanglots  et  de  soupirs  entrecoupés  et  sans  cause 
appréciable;  il  la  voit  dans  de  simples  palpitations  de  cœur  pendant 
lesquelles  la  poitrine  semble  se  gonfler  chez  les  jeunes  filles,  dans  une 
dysphagie  passagère,  dans  un  météorisme  subit  qui  se  déplace  et  sem¬ 
ble  vouloir  s’échapper  par  la  partie  supérieure  du  tube  digestif  où  il 
opère  une  sorte  d’étranglement,  dans  un  hoquet  spasmodique,  dans 
une  jactitation  comme  involontaire,  accompagnée  d’impatience  et  de 
soupirs  profonds,  en  un  mot  dans  tous  ces  éléments  vaporeux  qui,  réu¬ 
nis  et  portés  à  un  haut  degré,  constituent  l’attaque  hystérique,  et  qui, 

'  ainsi  attachés,  cèdent  comme  par  enchantement  à  quelques  gouttes 
d’Éther,  et  y  cèdent  avec  d’autant  plus  de  rapidité  qu’ils  sont  plus  ré¬ 
cents,  plus  isolés,  plus  indécis.  Quant  à  leur  intensité,  elle  n’est  pas 
toujours  une  contre-indication  de  l’Ether.  On  voit  souvent  des  fem¬ 
mes  jetées  dans  le  plus  grand  désordre  nerveux  par  quelques  accidents 
hystériques,  éprouvant  des  palpitations  considérables,  un  grand  étouf¬ 
fement,  etc.,  être  rendues  à  un  calme  subit  et  profond  par  une  cuille¬ 
rée  de  sirop  d’Éther.  Le  tableau  que  nous  venons  de  tracer  rappelle  la 
valériane  et  ses  indications.  En  effet,  ces  deux  agents  ont  une  grande 
analogie,  et  sont,  parmi  les  antispasmodiques,  ceux  qui  peuvent  se 
suppléer  le  plus  avantageusement.  Tous  deux  ont  une  action  rapide, 
mais  fugace,  prompte  à  s’user.  Ils  diffèrent  des  gommes-résines  sous 
d’autres  rapports,  qui  seront  indiqués  au  chapitre  Médication  antispas¬ 
modique. 

Si  le  mot  hystérie  ne  peut  convenir  à  l'homme,  étymologiquement 
parlant,  il  en  est  tout  autrement  par  l'état  spécial  du  systcino  ner¬ 
veux  auquel  il  s’applique.  Bien  des  hommes  souffrent  tous  les  acci¬ 
dents  spasmodiques  que  nous  avons  énumérés  plus  haut,  surtout  les 
flatulences  et  les  palpitations.  L’Ether  leur  réussit  fort  bien.  Certaines 
personnes  nerveuses  sont  sujettes  à  des  congestions  subites  et  par¬ 
tielles,  qui  n’ont  aucun  des  caractères  de  celles  qui  naissent  sous  l’in¬ 
fluence  de  la  pléthore  ;  la  saignée  accroîtrait  celte  espèce  de  congestion, 
car  elles  sont  souvent  une  suite  de  pertes  de  sang  excessives;  l’Éther 
î  les  dissipe  dans  la  plupart  des  cas.  11  en  est  de  même  des  inégales 
'  réparlîlions  de  la  chaleur  chez  les  mêmes  sujets.  A  lui  seul,  il  suffît 
pour  faire  cesser  les  douleurs  atroces  de  l’iléus  spasmodique,  de 
J  même  qu'il  est  donné  avec  succès  dans  la  gastrodynie,  le  vornisse- 
I  ment  convulsif,  la  toux  nerveuse.  On  sait  qu’il  est  d'un  usage  vulgaire 
I  dans  les  convulsions  des  enfants,  surtout  celles  qui  arrivent  pendant 
la  dentition. 

»  11  y  a  longtemps  que,  passant  la  nuit  près  d’un  enfant  de  deux  ans, 
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opéré  de  la  trachéotomie  pour  un  cas  de  croup,  nous  eûmes  rocca*  i 
sioit  de  nous  convaincre  de  la  vertu  antispasmodique  de  l’Éther.  Cet 
enfant,  à  Tautopsie  duquel  nous  trouvâmes  les  deux  poumons  farcis  de 
pseudo-membranes  et  de  mucus  plastique  jusque  dans  les  bronches 
capillaires,  avait  une  agitation  extraordinaire,  une  orthopnée  ef¬ 
frayante  :  c’était  bien  le  cas  de  renoncer  aux  antispasmodiques  en 
vertu  de  ce  prétendu  axiome  pathologique  :  5ui/û/GCGKsd,elc.  Comment  1 
se  faisait-il  pourtant  qu’Ji  chaque  cuillerée  de  sirop  d'Éther,  le  malheu¬ 
reux  enfant  reprît  du  calme  et  du  sommeil  auxquels  le  retour  de  la 

suQbcation  et  des  convulsions  l’arrachait  bientôt,  l’action  de  l’Éther  t 

* 

s’usant  rapidement  et  nécessitant  fréquemment  une  nouvelle  admi- 
nislration  du  même  remède  suivie  de  la  même  rémission,  et  ainsi  de 
suite  plus  de  dix  fois  jusqu’à  la  mort,  qui  eut  lieu  le  matin  par  les  , 
progrès  incessants  de  l’asphyxie  et  de  sa  cause?  En  traitant  de  la  i 
Médication  antispasmodique,  nous  insisterons  avec  grand  soin  sur  celte 
question, 

I 

Spasmea  des  viscère».  En  sa  double  qualité  de  stimulant  dilTusible  ' 
et  d’antispasmodique,  l'Ether  peut  rendre  d’immenses  services,  conju-  i' 
rer  une  mort  prochaine  dans  le  cas  de  métastase  goutteuse  et  de  loca-  ^ 
lisation  de  ce  principe  sur  le  cœur,  le  cerveau  et  les  centres  nerveux  j 
splanchniques.  On  voit  des  syncopes  menaçantes,  des  cardialgîes  alro-  | 
ces,  des  délires,  des  apoplexies  inopinées,  dus  à  la  cause  que  nous  I 
venons  d’énoncer  :  on  voit  ces  terribles  accidents  disparaître  en  peu  | 
d’instants  par  de  hautes  doses  d'Éther  prises  tout  d’un  coup.  Toutes  I, 
les  fois  qu’une  maladie  quelconque  s’écarte  de  sa  marche  naturelle  et  1 
se  complique  de  quelques  symptômes  nerveux,  les  potions  oîi  entre  i 
l’Éther  peuvent  dissiper  ces  éléments  de  complication  :  c’est  ce  qui 
se  voit  surtout  dans  les  exanthèmes  irréguliers,  les  Oèvres  de  mauvai.s  ?, 
caractère.  • 

Il  est  des  cas  où  l’organisme,  plongé  dans  une  adynamie  profonde  et  J 
directe,  demande  le  secours  des  toniques,  et  où  ceux-ci,  rencontrant  f 
un  système  nerveux  trop  épuisé  pour  répondre  à  leur  action,  ont  be-  ( 
soin,  pour  être  sentis  et  produire  leur  effet,  d'être  associés  à  un  stimu-  i 
lant  qui  réveille  la  vitalité  des  solides,  et  la  monte  à  un  point  où  alors 
les  toniques  ont  leur  utile  influence.  L’Éther  peut  servir  ainsi  d’adju¬ 
vant  au  quinquina,  etc.,  quoique  moins  spécialement  que  quelques 
autres  stimulants,  l’acétate  d’ammoniaque,  par  exemple.  On  ne  peut 
qu’attribuer  à  une  erreur  de  diagnostic  les  cas  de  guérisons  radicales  du 
croup  que  Pinel  et  Alibert  racontent  avoir  obtenues  par  l'emploi  des 
fumigations  d'Éther.  11  suffit  de  lire  leurs  observations  pourvoir  que 
ces  deux  praticiens  ont  eu  affaire  à  de  faux  croups,  à  des  angines 
striduleuses  :  nous  concevons  très-bien  son  efficacité  dans  cette  der¬ 
nière  affection. 

F 

Tout  le  monde  connaît  l’heureux  emploi  qu’on  fait  de  l’Elhcr  res- 
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pîré  dans  un  flacon,  contre  les  syncopes,  les  défaillances,  les  pâmoi¬ 
sons,  etc.  Pinel  le  recommandait  chez  les  jeunes  filles  aménorrhéiques 
par  une  trop  grande  mobilité  nerveuse,  un  état  spasmodique  de  T  uté¬ 
rus;  Tissot,  pour  combattre  les  pollutions  nocturnes  dues  à  une  imagi- 
I  nation  trop  vive.  Nous  ne  saurions  rien  affirmer  sur  rutilité  de  l'Éther 
tant  prônée  par  Durande,  Sœmmering,  Hicbter,  dans  le  traitement  des 
calculs  biliaires.  Ces  praticiens  n’auraient-ils  pas  eu  ’à  traiter  de  sim¬ 
ples  coliques  hépatiques,  oh  les  antispasmodiques  sont  très-bien  indi- 
I  qués  ?  Après  tout,  comme  ce  n’est  pas  la  présence  seule  du  calcul  qui 
cause  la  colique  hépatique,  mais  les  spasmes  que  ce  corps  étranger  dé¬ 
termine,  il  est  fort  possible  que,  sans  attaquer  le  calcul,  l’Ether  calme 
la  colique,  c’est-à-dire  l’irritation  nerveuse  expullrice.  Et  la  preuve 
qu’il  en  est  ainsi,  c’est  que  ta  colique  cesse,  quoique  le  calcul  reste. 
L’Éther  passe  pour  diurétique,  et,  en  effet,  nous  l’avons  vu  déterminer 
cette  action  dans  un  certain  nombre  de  cas.  Desbois,  de  Itocbefort, 
l’adminislrait  avec  avantage  dans  les  fièvres  intermittentes,  lorsque, 
dit-il,  elles  étaient  réduites  à  leur  grand  état  de  simplicité  :  il  suspen¬ 
dait  ainsi  la  périodicité  comme  par  tout  ce  qui  agit  vivement  sur  le 
système  nerveux.  Nous  savons  qu’uni  au  quinquina,  il  peut  être  fort 
utile  contre  quelques  symptômes  des  fièvres  intermittentes  pernicicu- 
'  ses.  Dans  presque  toutes  les  formes  de  ces  affections  si  graves,  il  est 
I  bon  de  combiner  l’action  des  antispasmodiques  diffusibles  aux  prépa¬ 
rations  de  quinquina. 

Tienta.  Bourdier  a  proposé  un  traitement  du  tænia  par  l’Elher, 
Yolci  comment  il  veut  qu’on  l’emploie  :  Prendre  le  matin,  à  jeun, 
A  grammes  d’Ether  sulfurique  dans  un  verre  de  forte  décoction  de 
fougère  mâte;  une  heure  après,  le  ver  étant  supposé  assoupi  par 
'  l'action  anodine  de  l'Éther,  on  avale  â  onces  d’huile  de  ricin  pour 
le  chasser  hors  du  ventre.  Si  l’on  présume  qu'il  est  dans  l’intestin,  on 
l’enferme  entre  la  potion  éthérée  et  un  lavement  avec  8  grammes  du 
même  an  thel  min  tique,  puis  on  donne  le  purgatif  expulseur.  Lorsque 
le  taenia  existe  dans  l’cstornac,  le  succès  est  certain,  Bourdier  rap¬ 
porte  quatorze  cas  où  son  remède  a  été  mis  en  usage  :  sur  ce  nom¬ 
bre,  cinq  malades  qui  avaient  le  tænia  dans  le  ventricule  ont  guéri 
en  trois  jours.  Des  neuf  autres,  trois,  chez  lesquels  le  ver  était  dans 
les  intestins,  en  ont  été  délivrés  aussi  en  trois  jours;  quatre,  après 
deux  traitements;  deux  seulement  ont  conservé  le  redoutable  ento- 
zoaire. 

La  célèbre  liqueur  minérale  anodine  d’IIoffinann  n’est  autre  chose  que 
l’Éther  sulfurique  adouci  par  l’addition  d’une  certaine  quantité  d’alcool; 
if  on  a  appelé  ainsi  le  dernier  produit  de  la  distillation  de  l’Élher,  auquel 
on  coFiseillc  môme  d’ajouter  un  peu  d’huile  douce  de  vin.  Hoffmann 
exaltait  cette  fameuse  liqueur  dans  tous  les  cas  où  nous  avons  rccom- 
'  mandé  l’Éther. 
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A  rextcrieur,  l’Ether  trouA’C  quelquefois  son  indication  :  on  a  rap. 
porté  des  cas  où,  tous  les  moyens  de  réduction  des  hernies  étranglées 
ayant  échoué,  on  eut  recours  à  l’application  de  l’Éther  sur  la  tumeur, 
qui,  tout  d’un  coup,  diminua  de  volume  et  rentra  dans  le  ventre.  Le 
moyen  est  facile,  et  peut  toujours  être  employé  avant  d’en  venir  au 
débridement.  Dans  les  céphalalgies  intenses,  les  migraines,  i’É,ther  ap¬ 
pliqué  sur  le  front  et  les  tempes  peut  soulager  par  le  froid  subit  qu’il 
procure.  On  voit  que  tout  n’est  pas  nouveau  dans  Thisloire  de  ses  pro¬ 
priétés  anesthésiques  locales.  En  frictions  il  dissipe  les  douleurs  rhuma¬ 
tismales  et  névralgiques. 

Cliolér.'i.  Nous  avons  eu  beaucoup  h  nous  louer  du  sirop  d’Ether 
dans  le  choléra  épidémique,  à  la  dose,  d’une  cuillerée  à  bouche 
toutes  les  heures,  administré  concurremment  avec  la  glace  et  une 
boisson  légèrement  excitante,  l’infusion  de  menthe,  par  exemple. 
Nous  en  suspendions  tout  à  fait  l’emploi  dés  que  se  manifestait  un 
peu  de  chaleur  et  de  présence  du  pouls  radial.  Nous  avons  dû  à  cette 
stimulation  simple  et  modérée  des  réactions  modérées  elles-mêmes, 
exemptes  assez  souvent  de  cet  état  typhoïde  comme  parsemé  de  phlcg- 
masies  interminables  et  de  mauvais  caractère  qui  emportaient  tant 
de  malades. 


nOSES  ET  MODE  d’aDMINISTRATION. 

A  cause  de  son  extrême  volatilité,  on  ne  peut  pas  toujours  se  flatter 
de  faire  ingérer  toute  la  quantité  d’Éther  qu’on  a  voulu  prescrire.  Dans 
les  potions,  les  juleps,  onTadminislre  depuis  quelques  gouttes  jusqu’à 
4  grammes  (les  flacons  doivent  être  exactement  bouchés) .  H  est  des 
cas  où,  à  cause  du  serrement  des  mâchoires  et  de  la  dysphagie,  on  est 
obligé  de  l’administrer  en  lavements,  depuis  2  grammes  jusqu’à  8; 
quelques  gouttes  sur  un  morceau  de  sucre  suffisent,  dans  bien  des 
cas,  pour  dissiper  des  symptômes  nerveux  en  apparence  formidables, 
La  préparation  la  plus  commode  et  la  plus  sûre  est  le  sirop  d’Éther, 
heureuse  luvention  de  M.  Boullay.  Chaque  once  de  sirop  contient  en¬ 
viron  4  grammes  d’Éther.  C’est  une  liqueur  fort  agréable,  et  qui  peut 
remplacer  toutes  les  anciennes  préparations. 

La  potion  antispasmodique  du  Codex  est  ainsi  composée: 

Sirop  de  fleurs  d’oranger. . . . .  30  gr- 

Ea U  distillée  de  lil Leu  1  00 

—  de  fleurs  d’oranger . . . .  30 

Ether  sulfurique . . . . *  — .  .  2 

La  potion  antispasmodique  opiacée  des  hôpitaux  contient; 


Sirop  d’opium. 
■—  de  sucre 


15  gr, 
10 


*r 
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Eau  distillée  de  fleurs  d’oranger.  i5  gr, 

Ea  U  com  mu  ne  *■  ««a. lOE} 


Exiler  sull*uri{ju.e  i  ^•-«'■**'■*'**4  i.*»*  ..«««■■«i  1 

La  potion  an tihy stérique  du  Codex  renlerme  : 


Sirop  d’armoise  composé . . . 30  gr. 

Teinture  de  castoréum . . . .  2 

Eau  distillée  de  valériane . .  00 

—  de  fleurs  d'oranger. .................. ...  CO 

Tlltlier  suirurique. . . . . . . .  4 


Sous  ïenom  de  ;jer/rs  d’Élheî\  M.  le  docteur  Clertan,  de  Dijon,  a  eu 
l’heureuse  idée  d’enfermer  la  liqueur  incoercible  dans  une  enveloppe 
gélatineuse,  L’Éther  est  avalé  ainsi  Irès-facilemcnt,  et  comme  une 
petite  pilule;  puis  tout  à  coup  on  sent  l’estomac  comme  inondé  d’une 
sensation  de  fraîcheur  agréable,  qui  annonce  la  rupture  ou  la  dissolu¬ 
tion  de  l’enveloppe.  Nous  ne  saurions  trop  recommander  ce  nouveau 
mode  d’administration. 

On  peut  se  rendre  parfaitement  compte  de  la  manière  dont  se  com¬ 
porte  la  perled’Étherdans  l’estomac  par  l’expérience  suivante:  Il  suffit 
de  remplir  d’eau  à  40",  ou  mieu.x  encore  de  suc  gastrique,  un  tube  fermé 
par  un  bout,  que  l'on  renverse  ensuite  sur  de  l’eau  ou  du  mercure. 

Si  on  y  introduit  une  perle  d'Éther,  on  voit  bientôt  se  faire  un  jet  par 

# 

une  petite  fissure,  et  la  production  subite  de  vapeur  d’Ether  projette 
l'eau  quelquefois  hors  de  la  cuvette.  Le  mécanisme  en  est  bien  simple. 
Lorsqu’on  place  une  perle  d’Éther  dans  un  milieu  à  4U",  i’Élher  aug¬ 
mente  îégerement  de  volume  et  tend  à  se  vaporiser,  11  presse  sur  l’en¬ 
veloppe  et  fait  irruption  par  un  point  faible.  Une  fois  le  jet  projeté  il 

* 

y  a  formation  immédiate  de  vapeur  d’Etber  et  cette  tempera tiire  rela¬ 
tivement  élevée  dilate  cette  vapeur;  au  bout  de  quelques  minutes,  le 
tube  serefroidit  et  la  vapeur  se  condense  rapidement. 

L’Ether  sulfurique  renferme  souvent  de  l’acide  sulfureux,  lors¬ 
qu’il  a  été  mal  préparé.  Son  action  est  alors  bien  différcnle  et  moins 
efticace.  L’Éther  entre  dans  presque  toutes  les  potions  antispasmo¬ 
diques. 

L’Eliier  acétique  (découvert  en  1750  par  le  comte  de  Lauragiiais)  a 
été  peu  employé.  C’est  il  .M.  Sédillot  qu’on  doit  à  peu  près  tout  ce  qui 

r 

est  connu  sur  les  propriétés  thérapeutiques  de  cet  Ether.  Comme  effets 
physiologiques,  il  nota  qu’à  la  dose  de  12  à  18  gouttes,  il  lui  causait 
une  propension  assez  marquée  au  sommeil;  que,  porté  à  2  grammes,  il 
en  résultait  un  calme  profond,  un  besoin  presque  insurmontable  de 
dormir.  Nous  n’avons  pas  été  aussi  heureux  que  M.  Sédillot;  et,  sans 
vouloir  attaquer  la  véracité  de  ses-essais  ou  en  contredire  les  conclu¬ 
sions,  nous  dirons  seulement  qu’après  avoir  pris,  au  moment  de  nous 
coucher,  2ü  à  50  gouttes  d’Éther  acétique,  nous  avons  passé  la  nuit  en¬ 
tière  sans  goûter  de  sommeil,  chose  qui  ne  nous  arrive  presque  jamais, 
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et  dontrÉÜier  acétique  seul  a  été  la  cause,  appréciable  du  moin.s.  Quoi 
qu’il  en  soit,  M.  Sédillot  tenta  cet  Éther  dans  tous  les  cas  où  le  sul¬ 
furique  était  indiqué,  mais  en  triplant  la  dose.  Il  se  convainquit  qu’il 
avait  des  propriétés  antispasmodiques  aussi  énergiques,  et  qu'à  beau¬ 
coup  d’égards  il  lui  était  préférable;  que,  comme  ce  dernier,  îi  ne 
portait  pas  de  sécheresse  et  de  chaleur  à  la  gorge  ;  que  son  action 
était  plus  facile  à  maîtriser  ;  qu’aussi  bien  que  l’opium  il  combattait 
diverses  affections  gastriques,  spasmodiques  et  douloureuses,  et  que, 
comme  lui,  One  suspendait  pas  les  sécrétions  etraction  des  organes. 
Cet  auteur  ajoute  que,  sans  regarder  l’Éther  acétique  comme  un  spé- 
ciBque  contre  le  rhumatisme,  il  l’avait  sur  lui-même  employé  avec 
avantage  dans  ce  cas  comme  précieux  palliatif  des  douleurs,  excepté 
dans  les  cas  où  elles  reconnaissent  pour  cause  un  principe  goutteux. 
Il  l’a  vu  réussir  merveilleusement  contre  les  douleurs  laiteuses.  Nous 
avons  déjà  dit  que  la  dose  devait  être  triple  de  celle  de  l’Éther  sulfu¬ 
rique, 

_  P 

L’Ether  nitrique  ou,  pour  mieux  dire,  nitreux,  a  été  conseillé  dans 
tous  les  cas  où  nous  avons  loué  l’Éther  sulfurique.  On  a  dit  qu’il  était 
plus  calmant  que  celui-ci.  Les  doses  sont  les  mêmes. 


AMBRE  GRIS, 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


L*Anibre  gris,  dont  la  nature  a  été  le 
texte  d'une  fouie  d’opinions  et  de  suppo¬ 
sitions  plus  ou  moins  rapprochées  de  la 
vérité^  paraît  être,  d'après  Swediaur,  le 
produit  de  certains  cacJiaiots  {P/u/seier 
77iacrocepftaluiy  Les  excréments  endurcis 
et  altérés  de  ce  cétacé  forment  cette  sub¬ 
stance,  qui,  comme  on  i'a  dit»  est  une 
sorte  de  bèzoard*  On  a  voulu  récemment 
remplacer  cette  manière  de  considérer 
rAmbre,  et  lui  donner  une  autre  origine, 
en  prétendant  qu'll  était  le  résultat  de  la 
décomposition  de  certains  poulpes  mus¬ 
qués.  Le  fait  est,  suivant  MM.  Cbevaiier 
et  Lassaigne,  que  le  principe  actif  de 


TAmbrc  est  contenu  dans  les  excréments 
de  poissons  très-divers. 

L'Ambre  est  en  morceaux  globuleux^ 
souvent  composés  de  plusieurs  couches. 
Il  est  gris  noir,  parsemé  de  stries  d'tin 
jaune  pâle^  Sa  consistance  se  rappruclie 
de  celle  de  ta  cire  un  peu  dure.  Exposé 
à  l'air,  î!  se  ramolÜt,  et  est  très-inflam¬ 
mable.  L'eau  ne  le  dissout  pas,  maïs  Tal- 
cool  chaud,  Téther,  les  huiles  fixes  et 
volatiles  le  dissolvent*  Son  odeur  est 
très-intense,  agréable,  car  il  est  plus  em¬ 
ployé  comme  cosmétique  que  comme 
médicament.  Sa  saveur  est  d'une  fadeur 
de  vieille  graisse* 


THÉRAPEUTIQUE. 

Moins  actif  et  moins  connu  que  le  musc,  c’est  de  lui  qu'il  se  rap¬ 
proche  le  plus  par  ses  propriétés  sur  l’homme  sain  et  malade.  Il  a  été 
vanté  dans  tous  les  cas  que  nous  avons  dits  légitimer  l’usage  du  pre¬ 
mier.  Nous  ne  pourrions,  à  son  .sujet,  que  nous  répéter  inutilement. 
On  l’administie  en,  pilules,  en  potions,  surtout  en  teintures,  depuis 
quelques  centigrammes  jusqu'à  2  ou  3  grammes. 


SÜCCIN. 


SUCCIN. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


Le  Succîfî  (Electmmf  Ambre  jaune) 
paraît  être  de  nature  végétale,  et  devoir 
être  considéré  comme  une  résine  fossile  ; 
on  le  trouve  enfoui  dans  la  terre,  presque 
toujours  au  voisinage  de  la  mer,  recou¬ 
vert  de  couches  ligneuses  appelées  bois 
minémlf  et  qui  sont  regardées  comme  la 
matrice  de  cette  substance*  Avant  de 
s’arrêter  à  celle  opinion,  qui  n’est  peut- 
être  pas  la  dernière^  on  a  éjmîsé  sur  son 
origineles  conjectures  les  plus  diverses* 
C'est  un  corps  dur,  semi-transparent, 


léger,  cassant,  jaunâtre,  dhme  saveur 
âcre  et  désagréable^  s’électrisant  par  le 
frottement,  et  ailîratit  alors  îea  corps 
légers  :  d’oii  lui  est  venu  le  nom  d'AVec- 
/ruiîi,  qui,  chez  les  Grecs,  signifiait  tire- 
paii/e. 

Le  Succîn  est  composé  de  deux  résines^ 
d'un  peu  d'hviile  volatile  et  d’acide  suc- 
cinique.  Cet  acide  volatil  s’administre  uni 
à  l’amnioniaquc  dans  ce  qu'on  nomme 
iiquGur  rfc  corne  de  cerf  suainéc* 


THÉnAPEUTIQUE, 


Le  Siicein  brûle  à  une  haute  température,  se  boursoufle  sans  se 
liquéfier,  et  donne  une  flamme  jaune  et  verte,  avec  une  odeur  très- 
forte.  Employé  autrefois  sous  forme  d*huile  et  de  teinture,  il  est  main¬ 
tenant  entièrement  banni  de  la  Matière  médicale,  et  ne  saurait  rem¬ 
placer  le  casloréum,  le  musc  et  l'ambre.  On  en  a  retiré  un  acide 
{succinùjue)  qui,  combiné  avec  l’ammoniaque,  donne  un  sel  dont  nous 
parlerons  plus  tard. 

Un  préjugé  fortement  enraciné  dans  le  peuple  fait  considérer  les 
colliers  et  les  hochets  d'ambre  jaune  comme  un  excellent  moyen  de 
préserver  les  enfants  des  convulsions.  Nos  confrères  n’attendent  pas 
de  nous  que  nous  discutions  la  valeur  d’une  pareille  idée;  pourtant 
nous  ne  pouvons  passer  sous  silence  quelques  faits  fort  bizarres  qui 
sont  parfaitement  au  thenliques,  mais  dont  l’explication  nous  échappe 
et  échappe  probablement  à  tous  les  médecins.  Nous  fûmes  consultés, 
en  1840,  par  un  ancien  militaire  qui  habitait  la  Bretagne  :  il  éprou¬ 
vait  les  plus  singuliers  phénomènes. 

Le  moindre  bruit  inopiné  qu’il  entendait,  la  vue  d'un  objet  qui  ré¬ 
mouvait  un  peu  vivement,  excitait  chez  lui  une  perturbation  nerveuse 
qui  se  traduisait  par  des  spasmes  eflVayanLs,  une  oppression  extrême, 
des  palpitations,  des  paralysies  partielles  et  momentanées.  Nous  lui 
conseillâmes  de  porter  autour  du  tronc,  des  membres,  du  col,  des 
colliers  d’ambre,  et  i!  en  résulta  un  amendement  tel  que,  deux  mois 
après  le  début  du  traitement,  nous  reçûmes  du  malade  une  lettre  par 
laquelle  il  nous  annonçait  sa  guérison. 

Cette  médication  singulière  nous  avait  été  suggérée  par  la  lecture 
d’une  observation  du  même  genre,  rapportée  par  M.  le  docteur  Gérard 
dans  le  Journal  des  connaissances  médk  o- chirurgicales . 

Quelque  incroyables,  quelque  singuliers  que  paraissent  ces  faits, 
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quelque  peu  dignes  qu’ils  soient  de  faire  autorité  dans  la  science,  il 
ne  faut  pourtant  pas  les  oublier  tout  à  fait.  Après  avoir  tenté  tous  les 
moyens  que  l’expérience  peut  suggérer,  on  ne  doit  pas  négliger  les 
remèdes  empiriques  que,  dans  quelques  rares  occasions,  on  a  vus 
réussir. 

Nous  avons  vu  chez  une  jeune  dame  asthmatique,  des  accès 
se  calmer,  en  plaçant  autour  de  la  poitrine  une  ceinture  faite  avec 
un  chapelet  de  grains  d’ambre  jaune. 

Les  propriétés  électriques  de  l’ambre  peuvent-elles  rendre  plus  vrai¬ 
semblables  ces  actions  thérapeutiques  extraordinaires?  On  le  saura 
en  répétant  des  faits  si  faciles  à  produire  et  si  innocents  dans  tous 
les  cas. 


FLEURS  DE  TILLEUL; 


MATIERE 


G€3  Heurs  sont  données  par  le  Tilleul 
d'Europe  Tid'i  etiriti  cea),  très-grand  ar¬ 
bre  de  nos  forêts.  Elles  sont  d'un  jaune 
pâle,  et  disposées  en  corynibe,  leur  pé¬ 
doncule  commun  est  accompagné  d’une 
grande  bractée  foliacée  :  calice  à  cinq 


MEDICALE, 


divisions,  cinq  pétales  à  ta  corolle,  cap¬ 
sule  globuleuse  à  cinq  valves,  une  loge 
potysperme.  Les  botanistes  s’accordent 
assez  généralement  aujourd'liui  pour  en 
faire  deux  espèces  sous  les  noms  de  Tüia 
microphÿtlü  et  Tiüa  plutyf/ht/Ua. 


THER.\PEUTIQÜE, 

En  parlant  de  ces  Heurs,  Murray  dit  ;  Ad  medicum  forum  pertînerK, 
Elles  sont,  en  effet,  l’antispasmodique  le  plus  connu,  quoique  le 
moins  actif,  et  mériteraient  bien  mieux  de  remplacer  d.ms  l’usage 
domestique  le  Ibé  que  la  valériane.  C’est  surtout  pour  bâter  les  diges¬ 
tions  suspendues  par  quelque  émotion,  ou  toute  impression  subite, 
qu'on  les  administre  en  infusion.  Elles  servent  aussi  de  léger  et 
agréable  diaphorétique.  Leur  usage  comme  antispasmodique  doit  se 
borner  à  servir  de  véhicule  à  d’autres  agents  du  même  ordre,  mais 
plus  actifs,  sous  forme  d’infusion,  ou  mieux  d'eau  distillée.  Ces  prépa¬ 
rations  peuvent  pourtant  à  elles  seules  conjurer  les  accidents  de  la 
mobilité  nerveuse,  et  quelques  formes  vaporeuses  de  l’ordre  le  plus 
élémentaire.  F.  Hoffmann  les  vante  contre  l’épilepsie.  Qui  oserait  y 
compter? 

Nous  employons  souvent  l’infusion  de  Tilleul  dans  les  grands  bains 
chez  les  personnes  nerveuses  (oOÜ  grammes  pour  un  bain),  et  nous 
croyons  pouvoir  assurer  qu’elle  ajoute  à  ce  puissant  moyen  calmant 
une  incontestable  action.  Il  nous  semble  certain  aussi  que  les  lave¬ 
ments  d’infusion  de  Tilleul  sont  plus  sédatifs  que  les  lavements  d’eau 
tiède  ou  fraîche,  déjà  si  calmants  chez  les  personnes  qui  n’en  ont  pas 
épuisé  riiillueiicc  sédative  par  un  continue]  usage. 


COTYLEDON  Ü.MBIfJCUS, 


?I3 

Murray  prétend  que  la  dessiccation  ôte  aux  (leurs  de  Tilleul  leurs 
propriétés  médicales.  JMM.  Mérat  et  Deleiis  affirment  le  contraire. 
Cela  lient  probablement  à  ce  que  ces  derniers  prennent,  pour  les 
faire  sécher,  un  soin  tout  particulier.  Ils  les  débarrassent  de  leur 
pédoncule,  de  leur  bractée,  les  sèchent  promptement,  puis  les  enfer¬ 
ment  dans  des  armoires  bien  sèches  elles -mômes,  après  les  avoir 
enveloppées  de  sucs  de  papier. 


Tout  le  monde  connaît  les  fleurs  et  les  feuilles  de  TOraiiger  {Citrns 
aurantium^  C,  bîtiafadia).  L’eau  distillée  des  premières  est  d’un  usage 
si  banal,  qu’il  est  suporllu  de  nous  y  arrôter.  Nous  dirons  que  celte 
eau  est  plus  antispasmodique  que  celle  de  fleurs  de  tilleul,  et  bien 
moins  que  la  valériane  (voyez  plus  loin,  an  chapitre  Médicalion  anti¬ 
spasmodique). 

L’essence  de  fleurs  d’O ranger  porte  dans  le  commerce  le  nom  de 
néroli;  elle  sert  è  préparer  une  eau  distillée  arlilicicllc  qui  doit  ôtre 
rejetée  ;  on  la  reconnirit  en  la  mélangeant  avec  quelques  gouttes 
d’acide  sulfurique  :  la  liqueur  reste  incolore,  tandis  que  le  môme 
acide  colore  en  rose  vif  l’eau  distillée  obtenue  avec  les  fleurs  d’û- 
ranger. 

La  poudre  et  la  décoction  des  feuilles  du  môme  arbre  ont  eu  une 
célébrité  moins  ancienne,  mais  presque  égale  à  celle  de  la  valériane 
sauvage  dans  le  traitement  de  l'épilepsie  et  de  la  danse  de  Saint-Guy. 
Dehacn  en  raconte  de  merveilleux  elfels  :  de  son  temps,  il  y  eut  pour 
ce  remède  un  enthousiasme  dont  ont  commencé  h  revenir  Tîrsot, 
Home  et  d’autres  praticiens  étrangers.  Dans  la  toux  convulsive,  nous 
l’avons  vu  réussir.  L’eau  distillée  de  fleurs  d’Oranger  a  bien  réelle¬ 
ment  une  action  antispasmodique,  mais,  pour  obtenir  cet  efl'et,  il  ne 
faut  pas  l’employer  pur  gouttes,  mais  bien  par  cuillerées  à  boucha. 


COTYLEDON  UMBILICUS. 

Le  Cohjletf  ou  Nombril  de  Vénus^  est  une  plante  très-virulente, 
originaire  d’Angleterre,  où  elle  croît  sur  les  vieux  murs  et  sur  les 
rochers,  et  appartenant  à  la  famille  des  Crassulacées. 

L’emploi  du  suc  de  cette  plante  contre  l’épilepsie  est  vulgaire  en 
Irlande,  on  la  préconise  aussi  contre  l’astfimc;  c’est  M.  Thos  Saltcr 
de  Poole,  Je  docteur  Buller,  de  Southampton,  et  Graves,  de  Dublin, 
qui  l’ont  préconisée  ;  mais  le  docteur  llantbing,  de  Norwicb,  assure 
n’avoir  retiré  aucun  bon  effet  de  cette  plante. 

TkuUSSE&U  BT  PiDOUX.  U*  ÉDIT. O». 
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C’est  le  suc  du  Cotylédon  umbilicus  qui  a  été  administré.  On  le 
donne  à  la  dose  de  4  grammes.  L’administration  doit  ôlre  conliiiuce 
pendant  longtemps  et  à  doses  croissantes. 


En  181S,  un  médecin  de  Valenciennes,  Dufrenoy,  signala  les  fleurs 
du  Narcissiis  pscudo-Narcissus  contre  les  nlleclions  nerveuses,  et  no¬ 
tamment  contre  les  convulsions  épileptiques  et  le  tétanos.  Dans  ces 
derniers  temps,  M.  Michea  a  repris  l’asage  de  cette  plante  et  a  pu 
constater  son  efficacité  contre  les  aûeclions  nerveuses. 

Le  Narcisse  des  prés  appartient  à  la  famille  des  Amaryllidécs,  c’est 
la  poudre  des  fleurs  que  l’on  emploie  ;  clic  est  vomitive  à  la  dose  de 
d  à  2  grammes,  l’extrait  est  plus  actif. 

Blache  père  employait  très-souvent  le  Narcisse  des  prés  comme 
vomitif  chez  les  enfants.  M.  Ilcné  Blache,  sur  les  indications  du 
D*  Maingaiilt,  a  repris  cette  médication.  II  fait  infuser  pendant  20  mi¬ 
nutes  de  la  poudre  de  fleurs  de  Narcisse  des  prés  à  la  dose  de  3  à  5 
grammes  dans  150  grammes  d’eau  pour  les  enfants  de  3  à  5  ans.  Ce 
vomitif  est  très-sûr  et  agit  au  bout  de  10  minutes.  Il  ne  faut  pas  faire 
infuser  la  plante  pendant  plus  de  iO  minutes  parce  qu’alors  l'infusion 
devient  amère  et  donne  des  crampes  d’estomac.  L’infusîon  bien  pré¬ 
parée  n’est  aucunement  désagréable  et  les  enfants  la  prennent  sans 
répugnance.  Caventou  avait  donné  au  principe  actif  de  cette  plante 
le  nom  de  narcisséine.  Plus  tard  Jourdan  y  a  trouvé  une  autre  sub¬ 
stance,  la  narcùine,  qui  e.xiste  surtout  dans  le  bulbe  {-S’oc,  de  Thêt  a- 
pentique^  8  mars  1876). 

Ou  a  proposé  encore  les  formules  suivantes  : 


Sirop^ 


:  Flenrs  de  Karci&se  des  prés 


*  4’  *  fl 


Eau . . . . . 

buciT  , 


1  part, 

_ 

4  — 


Viiwlfffi*. 

Pr,  :  Fleurs  de  iXarcîsse  des  prés,**,,  1  part. 


Vinaigre  blanc  S  — 

OxijmçL 

Pr,  î  Vinaigre  de  Narcisse*. ,4 ,, ,,  I  pan 
Miel  blanc* . .  4  -- 


SUMBUL, 
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SUMBUL. 

Sous  ce  nom  de  Simbnl  ou  de  Jatamensi,  de  liacine  musquée^  on 
emploie  depuis  longtemps  aux  Indes,  eu  Perse  et  dans  tout  l’Orient, 
comme  parfum,  comme  encens  dans  les  cérémonies  religieuses  et 
comme  médicament,  une  racine  dont  l’origine  botanique  est  incon¬ 
nue,  et  que  M.  Granville  considère  comme  appartenant  à  une  onibel- 
lifère  du  genre  Angelica.  Elle  croît  dans  l’Indc  anglaise,  les  montagnes 
du  Népaul  ;  elle  est  importée  de  Russie  par  Kialka,  qui  est  générale¬ 
ment  le  lieu  d’entrepôt  des  rhubarbes,  et  de  là  elle  est  répandue  dans 
toute  l’Europe, 

Ce  sont  les  médecins  de  Moscou  et  de  Saint-Pétersbourg  qui  l’ont 
les  premiers  expérimentée  au  point  de  vue  médical  ;  en  1840,  elle 
fut  employée  en  Russie  contre  le  choléra,  et  fut  vantée  outre  mesure. 

Le  Sunibul  est  une  racine  homogène  blanchâtre,  épaisse,  d’un  dia¬ 
mètre  qui  varie  de  6  à  10  centimètres,  et  coupée  par  rondelles  de  2  à 
4  centimètres  d'épaisseur;  elle  répand  une  odeur  de  musc  très-pro¬ 
noncée  ;  sa  saveur  est  chaude  et  aromatique;  elle  renferme  une  huile 
volatile,  deux  résines  qui  lui  donnent  son  odeur  et  une  substance 
amère  que  Reinsch  a  appelée  adde  sumbulique. 

On  l’administre  en  poudre  à  la  dose  de  50  centigrammes  à  1  gramme. 

La  teinture  s’emploie  à  la  dose  de  10  gouttes ,  répétée  trois  ou 
quatre  fois  par  jour. 


Teinture  de  Sumbul  (Stronicyor)* 

Pr*  ;  Racine  de  Sumbul,  ,  8  grammes. 

Alcool. ,  i  P .  [00  — 


OXYDE  DE  ZINC. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


Cet  o:cyde  Zinti)  est  aussi  nommé 
Fieurs  de  Ziua^  Pompholix^  Nihii  Alhum^ 
h  cause  de  sa  légèreté,  de  sa  blancheur  r 
il  résulte  de  la  combustion  rapide  du 
Zinc;  il  est  doux  au  toucher,  inodore^^ 
insipide,  insoluble  dans  l'eau*  M.  Oriîla 


Ta  Yu  déterminer  des  vomissements  ehcï 
les  cliiens,  à  la  dose  de  12  4*24  grammes, 
sans  causer,  du  reste,  aucun  accident*  Mal 
préparé,  il  provoque  aussi  chez  l’homme 
de»  vümisscmejitSp  selon  Desbois  de 
Rûchefort, 


f 


A  l’intérieur,  ce  médicament  a  été  administré  contre  toutes  les 
névroses,  mais  priocipalement  contre  l’épilepsie,  la  coqueluche  et  la 
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toux  convulsive.  Pour  ce  qui  est  de  son  efficacité  dans  l’épilepsie,  les 
témoignages  contraires  égalent  bientôt  les  témoignages  favorables, 
de  sorte  ([u’il  devient  réellement  impossible  de  rien  conclure.  Disons 
q«ic  plusieurs  fois  nous  ravons  employé  à  hautes  doses,  et  sans  le 
moindre  succès.  11  paraît  plus  sûrement  utile  contre  les  autres  affec¬ 
tions  nerveuses.  Itien  û  cet  égard  ne  nous  est  prouvé.  Nous  croirions 
mal  employer  nos  pages  que  de  le.s  consacrer  à  écrire  à  la  file  les  uns 
des  autres  des  noms  et  des  citations  de  tous  les  pays  pour  ou  contre 
cet  agent  thérapeutique.  D’autres  questions  plus  importantes  y  gagne¬ 
ront.  Si  l’Oxyde  de  Zinc  est  un  antispasmodique  destiné  à  jouir 
ultérieurement  d’une  célébrité  méritée,  on  en  cherchera  les  indica¬ 
tions  au  chapitre  Médication  ontispasmodiquc,  .4  la  fin  du  siècle  dernier, 
un  praticien  de  Genève  a  pourtant  pul>lié  dans  le  Jow'nalde  Vander- 
monde  (déc.  1779,  l.  LU,  p.  513)  de  nom!)reuses  observations  de* 
l’emploi  des  fleurs  de  Zinc  dans  une  foule  de  maladies  convulsives 
essentielles,  surtout  chez  les  enfants.  Suivant  ce  médecin,  nul  anti¬ 
spasmodique  n'égale  l’Oxyde  de  Zinc  ;  d’après  lui,  si  l’on  en  retire  peu 
de  succès,  c’est  qu’on  le  donne  à  doses  insigniliarites.  Il  le  porte,  lui, 
jusqu’à  .'l,  4,  5  et  û  grammes  par  jour,  sans  que  jamais  le  moindre 
accident  en  soit  résulté.  Ce  mémoire,  fort  bien  fait,  nous  a  inspiré 
qu  elqite  confiance  et  le  désir  de  poursuivre  remploi  de  ce  moyen  dans 
les  convulsions  des  enfants  et  l’hystérie.  Un  aulre  praticien  distingué 
de  Genève,  M.  llerpin,  a  beaucoup  préconisé,  tout  récemment,  FOxyde 
de  Zinc  dans  le  traitement  de  l’épilepsie.  Ces  essais,  répétés  ici  par 
l’un  de  nos  aliénistes  les  plus  distingués,  M.  Moreau,  de  Tours,  n'ont 
pas  répondu  h  l’attente  qu’avaient  fait  concevoir  les  recherches  du 
médecin  de  Genève,  Nous  pensons  avoir  été  plus  heureux  dans  l’é¬ 
clampsie  et  les  affections  convulsives  de  l’enfance.  On  trouvera  dans 
Gnielin  {App.  medicam.},  et  dans  le  dernier  volume  tle  Mérat  etDelcns, 
les  renseignements  les  plus  nombreux  sur  FOxyde  de  Zinc, 

Il  entre  dans  la  composition  des  pilules  de  Méglin. 


ACÉTATE  UE  ZIKC.  CIEO,  Z/iO  + 


Presque  tous  les  sels  de  zinc  à  acides  organiques  sont  considérés 
comme  antispasmodiques.  L’Acétate  de  Zinc,  employé  autrefois  cou  tre 
les  alfeclions  nerveuses,  était  à  peu  près  oublié  lorsque  M.  liadema- 
chcr  publia,  il  y  a  quelque  temps,  un  travail  sur  les  sels  de  zinc  et 
plus  spécialement  sur  Facélate. 

On  l'obtient  soit  en  ilissolvanl  Fhydroearbonale  de  zinc  dans  Facide 
acétique,  soit  en  précipitant  une  solution  d’acétate  de  plomb  par  le 
sulfate  de  zinc,  fillraut  et  faisant  passer  un  courant  d’hydrogène  sul¬ 
furé  pour  chas.ser  Fexcès  de  plomb. 

C’est  un  sel  blanc,  cristallisant  en  lames  nacrées;  il  est  inodore  et 
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t  possède  une  saveur  amère  styptifiue.  On  l’administre  en  solution  dans 
:  l’eau  ou  en  pilules  à  la  dose  de  1  à  G  grammes. 

LACTATE  DE  ZINC.  CHW,  Z?îO  H- 

Ce  sei  a  été  vanté  par  M.  Herpîn,  de  Genève,  contre  l’épilepsie,  H 
se  présente  sous  la  forme  de  plaques  blanches,  formées  par  la  réunion 
de  petits  cristaux  en  aiguilles  prismatiques  à  quatre  pans  terminées 
par  des  sommets  tronqués  obliquement.  Il  a  une  saveur  sucrée  et 
styptique. 

On  l’obtient  en  saturant  l’acide  lactique  par  l’hydrocarbonale  de 
zinc.  La  dose  est  de  10  ceuligrammes  trois  fois  par  jour;  l'usage  doit 
eu  être  prolongé  pendant  longtemps. 

Poudre  (lïerpîn). 

Pr.  ;  LactatD  de  Zinc.,...*.*.  î  à  ïf!  gramrûc:. 

Sucre  de  laie  pulvérisé..,  5  à  20  — 

Pour  20  prises,  à  prendre  3  par  jour. 

Pilules  {ïlerpin) . 

Pr,  ;  Lactaia  de  Zinc,  .  1  à  IG  grammes, 

Sirop  de  gomme- *  q.  s. 

Pour  20  ou  40  pilules,  à  prendre  3  à  6  par  jour. 

Nous  avons  parlé  ailleurs  des  valérianates  de  zinc;  on  a  également 
fait  usage  dos  phosphates. 


VALERIANATE  DE  BISMUTH.  1{*'=0’. 

Ce  sel,  qui  est  un  sous-valérianate,  a  été  proposé  par  M.  Giovanni 
Pighini,  qui  Va  préconisé  comme  antinévralgique,  et  qui  le  vante 
.  contre  les  gastrodynies  et  les  gastralgies  cbroiiiques. 

On  obtient  ce  sel  en  décomposant  le  nitrate  acide  de  bismuth  par 
f  le  valérianate  de  soude;  on  lave  le  précipité  et  on  fait  sécher  à  mio 
douce  chaleur;  on  conserve  à  l’obscurité  et  à  l’abri  de  Vair.  Doses: 

f' 

25  centigrammes  à  10  centigrammes  en  pilules,  trois  fois  par  jour. 

f 

t 

( 

•  SOUS-CARBONATE  DE  BISMUTH.  CO*.  BW. 

t 

i  Ce  sel  est  préconisé  par  M.  Hannon,  professeur  à  l'Universilé  de 
Bruxelles  ;  il  est  l'ccominandé  comnue  jouissant  dos  propriétés  du 
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soiis-nitrale  de  Bismuth,  mais  il  est  plus  soluble  dans  le  suc  gas¬ 
trique . 

On  l’obtient  en  précipitant  le  nitrate  acide  de  Bismuth  par  une 
solution  de  carbonate  de  soude. 

Le  Lactate  de  Bismuth  s’obtient  en  décomposant  te  nitrate  acide 
de  Bismuth  par  le  lactate  de  soude. 

Ces  deux  sels  s’emploient  aux  mômes  doses  et  de  la  môme  manière 
que  le  valérianate  de  Bismulh. 


CElilUM, 

Ce  métal  a  été  découvert,  en  1804,  par  Berzélius  et  Ilisinger  dans 
la  Cérîte,  mine  composée  d’oxyde  de  Cérium,  de  silice  et  d’oxyde  de 
fer. 

M.  le  professeur  Simpson,  d’Edimbourg,  a  administré  le  nitrate  et 
l’oxalate  d’oxyde  de  Cérium,  comme  toniques  sédatifs  ;  il  les  emploie 
dans  la  dyspepsie  avec  gastrodynie  et  pyrosis,  contre  les  vomissements 
chroniques  et  surtout  ceux  déterminés  par  la  grossesse. 

Doses  :  3  centigrammes,  deux  ou  trois  fois  par  jour  dans  de  l’eau. 


MÉDICATION  ANTISPASMODIQUE 


Notre  intention  n’est  pas  d’éluclier  sous  ce  titre  tous  les  moyens  qui 
peuvent  être  employés  avec  avanlagc  pour  combattre  l’état  spasmoiii- 
que  ou  nerveux,  mais  seulement  les  agents  pharmaceuLi<iues  qui  jouis¬ 
sent  de  la  propriété  de  moditier  heureusement  les  troubles  de  l’inner¬ 
vation  spéciale  d’une  manière  directe,  essentielle  et  sans  intermédiaire 
d’aucune  action  pour  nous  appréciable  entre  le  médicament  et  son 
effet.  Si,  sans  nous  renfermer  dans  les  limites  naturelles  de  la  Médi¬ 
cation  antispasmodù^ue  proprement  dite,  nous  voulions  comprendre 
dans  ce  chapitre  la  généralité  des  moyens  que  diverses  circonstances 
jieuvent  légitimer  pour  résoudre  les  spasmes,  il  nous  faudrait,  ù,  pro¬ 
pos  de  ceux-ci,  passer  en  revue  toute  la  Matière  môdicale- 

Deux  exemples  vont  nous  faire  comprendre. 

Une  femme,  jusque-lù  toujours  bien  portante,  éprouve  différents 
accidents  nerveux,  comme  des  palpitations,  de  la  dyspnée,  quelques 
mouvements  convulsifs,  de  la  bizarrerie  dans  îc  caractère,  un  peti  de 
constricLion  à  la  gorge  ;  puis  ellè  accuse  un  sentiment  de  réplétion  à 
l’estomac.  Depuis  quelques  jours  elle  a  perdu  l’appétit;  la  langue  re¬ 
couverte  d'un  enduit  jaunâtre,  épais,  est  plate  et  tremblotante,  la 
bouche  mauvaise  ;  il  y  a  des  nausées.  Observant  que,  pour  la  première 
fois  de  sa  vie,  cette  femme  ressent  des  symptômes  nerveux,  et  que 


ceu.x-ci  n’ont  surgi  qn’après  l’apparition  de  l’état  bilieux,  et  dans  un 
degré  assez  exactement  proportionne  son  augmentation  et  à  sa  durée, 
vous  prescrivez  un  émétique,  et  le  lendemain  tous  les  symptômes 
saljurraux,  plus  les  accidents  spnsmodiques  graves  en  apparence,  ont 
complètement  disparu.  Faudra- t-ü,  pour  cela,  regarder  le  tartre  stibic 
ou  ripécacuanha  comme  des  antispasmodiques?  Personne  ne  Poserait, 
quoiqu’ils  aient  guéri  un  état  spasmodique.  Mais  cet  état  spasmodique 
était  provoqué  par  une  cause  que  le  vomitif  a  seul  fait  disparaître,  et 
qui,  par  sa  soustraction,  replaçant  notre  femme  dans  les  conditions 
où  elle  n’avait  jamais  d’accidents  nerveux,  n’ont  plus  laissé  à  ceux-ci 
la  condition  de  leur  existence,  l’embarras  gastrique.  Nous  aurions 
pu  choisir  la  saignée,  les  purgatifs,  les  toniques,  et,  les  adaptant  aux 
diversétats  de  l'organisme  avec  lesquels  ils  sont  eiirapport,arriver  aux 


m&mes  conclusions.  Si  pour  cct  exemple  nous  avons  préféré  l’cmbar- 


nous  voulions  présenter  le  rapport  de  dépendance  n’est  point  rare,  et 
que  nous  avons  eu  Lien  des  fois  l'occasion  de  les  trouver  réunis  et  de 
les  voir  cesser  tous  deux  sous  rinduence  du  moyen  thérapeutique  qui 
s’adressait  à  l’affection  des  premières  voies. 

Puis,  c'est  une  autre  femme  qui  sc  dit  nerveuse,  sujette  aux  spas- 
mes,  et  qui  présente  les  memes  symptômes  que  la  première,  sauf 
Pélat  bilieux.  Ici  le  spasme  est  essentiel,  primitif,  c’est-à-dire  que  rien 
n’a  commencé  avant  lui  et  qu’il  est  toute  la  maladie.  Vous  donnez 
2  grammes  de  valériane,  et  à  l'instant  tout  rentre  dans  rordre,  sans 
qu’entre  ces  deux  faits,  valériane  administrée,  troubles  nerveux  dissi¬ 
pés,  il  vous  ait  été  possible  de  saisir  le  phénomène  qui  a  servi  de  lien. 

Dans  le  premier  exemple,  il  est  bien  certain  que  l’administration 
d’un  antispasmodique  n’cùt  pas  été  tout  à  fait  sans  influence  sur  l’état 
nerveux.  Mais  ccitc  influence  eût  etc  imparfaite,  momentanée,  puis¬ 
que  l’état  nerveux  est  Irès-distiuct  de  l’élément  saburral.  Seulement, 
celui-ci  ayant  été  la  condition  déterminante  du  premier,  il  était  plus 
simple  de  s'adresser  à  lui  à  l’aide  des  moyens  spécialement  indiqués 
pour  le  faire  cesser. 


Dans  notre  second  exemple,  le  spasme  est  essentiel,  et  nous  n’avions 
à  renverser  aucune  cause  intermédiaire  pour  i’alteindre.  Yoilà  pour¬ 
quoi  aussi  nous  nous  sommes  servis  d'un  moyen  direct  qui  devait 
rétablir  l'innervation  dérangée,  par  sa  propre  puissance.  Ceci  vaut 
une  définition.  Observons  néanmoins  que,  si  quelques  antispasmo¬ 
diques  existent,  qui  joignent  à  cette  propriété  une  action  excitante 
incontestable,  on  ne  doit  pas  en  faire  honneur  à  celle-ci,  qui,  le  plus 
souvent,  n'y  est  pour  rien.  Lorsque  nous  étudierons  la  médication 
excitante,  nous  ferons  voir  que,  si  elle  est  quelquefois  antispasmo¬ 
dique,  c’est  secondairement,  et  par  un  mécanisme  physiologique 
étranger  à  l’action  de  la  valériane  et  de.s  gommes  fétides,  par  exemple. 

11  ne  suffil  pas  d’avoir  ainsi  circonscrit  les  agents  do  la  Médication 
anlispas  modifiuc.  Le  même  soin  nous  reste  à  prendre  pour  les  divers 
états  morliides  qui  sont  l'objet  de  cette  Médication.  Ici,  nous  allons 


Dans  la  réforme  de  Broussais,  les  maladies  dont  nous  avons  à  nous 
occuper  avaient  été  violemment  détrônées,  ün  les  appelait  des  êtres 
fictifs,  pour  les  reléguer  dans  la  foule  des  symptômes  de  divers  étals 
pathologiques  presque  toujours  locaux  cl  devant  être  seuls  le  point 
de  mire  du  traitement.  Malheureuscnicnt,  la  nature  ne  s’est  pas  sou¬ 
mise  à  celte  commode  simplification.  11  y  a  plus  de  deux  mille  ans 
que,  sous  rinlluence  d’impressions  vierges,  l’école  de  Cos  a  profondé¬ 
ment  esquissé  ces  affections  avec  leurs  traits  les  plus  essentiels.  De 
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Cos  fl  Loyde,  de  Leyde  à  .Alonlpcllicr,  elles  se  sont  conservées  avec 
leur  physionomie  propre,  leurs  allures  spéciales,  seulemenl  plus 
nombreuses,  plus  compliquées,  plus  envahissantes  de  nos  jours, 
après  s’Ctre  grossies  et  multipliées  de  tout  ce  que  leur  ont  ajouté  et 
leur  ajoutent  incessamment  les  révolutions  physiques  et  morales  des 
peuples. 

Depuis  quelques  années,  Técolc  de  Paris  a  senti  la  nécessité  de  s’en 
occuper,  et  leur  histoire  naturelle  sc  ressent  déjfi  de  rcxactitudc  toute 
nouvelle  qui  préside  à  ces  recherches. 

Ces  sortes  d'affections  sc  glissent  partout.  Elles  viennent  compliquer 
les  autres  maladies,  eniharrasser  et  retarder  leur  marche,  empêcher 
leur  solution  naturelle,  leurs  mouvements  bien  faisants;  et  si  Hippo¬ 
crate  voyait  tant  de  crises,  tant  de  régularité  dans  le  cours  des  mala- 
ilicsdont  il  nous  a  laissé  riiistoire,  si  sa  thérapeutique  était  si  simple, 
si  expectante,  c’est  que,  le  nombre  et  la  gravité  des  affections  spasmo¬ 
diques  étant  alors  moins  considérables,  la  nature  pouvait  déployer 
fructueusement  et  sans  obstacle  toute  la  plénitude  de  ses  forces  ;  car, 
de  môme  qu’une  digestion  ou  une  fonction  de  nutrition  qiiclcûntjuc 
s’accomplit  mieux  dans  le  silence  de  l’organisme  qu'au  milieu  d’un 
trouble  de  l’innervation,  de  môme  aussi  nue  lièvre  ou  une  inflam¬ 
mation  arrivent  à  leur  terme  avec  des  phénomènes  d’autant  mieux 
enchaînés  et  une  marche  d’autant  plus  calculable,  qu’elles  ont  été 
moins  traversées  par  des  désordres  nerveux. 

Si  c’était  ici  le  lieu,  nous  tirerions  de  celte  simple  observation  des 
réflexions  d’une  haute  importance  théorique  et  prati{iae.  Comme  ce 
sujet,  quoique  vieux  et  approfondi  avec  sagacité  par  les  anciens  au¬ 
teurs,  est  neuf  relativement  à  la  direction  actuelle  des  esprits,  il  est 
indispensable  que  nous  disions  ce  qu’il  faut  entendre  par  spasme,  état 
7ierveux,  état  spasmodique  (ces  mots  seront  pour  nous  synonymes),  et 
surtout  que  nous  nous  appliquions  à  distinguer  cette  classe  de  mala¬ 
dies  d’une  foule  d’autres  h  côté  desquelles  les  nosologistes  les  ont 
placées,  fondés  seulement  sur  un  examen  superficiel  et  des  ressem- 
hlanccs  grossières  de  symptômes.  Celle  distinction  opérée,  nous 
considérerons  les  médicaments  antispasmodiques  dans  leurs  rapports; 
i*  avec  l’élat  nerveux  primitif  constituant  à  lui  seul  toute  ia  maladie  fl 
combattre  ;  2*  avec  l’état  nerveux  venant  s’ajouter  d’abord  aux  affec¬ 
tions  aiguës,  ensuite  aux  affections  chroniques;  3®  avec  l'état  nerveux 
symptomatique  dans  ces  deux  ordres  de  maladies.  Nous  terminerons 
par  quelques  considérations  générales  sur  ces  médicaments  envisagés 
en  eux-mômes,  et  comparés  à  d’autres  classes  d’agents  lliérapeuti- 
ques,  ainsi  que  sur  le  mode  d’adminislraliou. 

Personne,  que  nous  sachions,  ne  s’est  avisé  de  s’enquérir  pourquoi 
les  médecins  des  siècles  derniers  avaient  imposé  à  certaines  affections 
spasmodiq  U6S  le  titre  de  possionSy  ttjdEOtij  püssio  /lyslericaf  püs~ 
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&io  hypochondriaca,  pasùo  dyspmïca^  passio  mesentericay  etc,,  etc.  Tout 
le  monde  a  cru  que  pour  eux  celte  expression  équivalait  A  celle  de 
maladie.  Ils  n’ont  cependant  jamais  dit  :  pnzsîo  cry^ipelatosa.,  pauio 
febrü  btliom,  pamo  squirrkosa^  etc.  D’aussi  profonds  observateurs  ont 
eu  leurs  motifs.  Ne  serait-ce  pas  que  ces  mouvements  de  l’ûme  que 
nous  appelons  atissi  affections^  sentira enis,  phénomènes  insiinciifs^  jail¬ 
lissent  des  mômes  foyers  que  les  spasmes  essentiels,  suscitent  des 
troubles  analogues,  s’accomplissent  en  un  mot  en  suivant  les  mômes 
lois  physiologiques,  et  n’en  diffèrent  véritablement  que  parce  qu'ils 
appartiennent  à  l’ordre  pathologique?  On  ne  saurait  en  douter,  et  ce 
fait  est  un  de  ceux  qui  attestent  le  plus  hautement  l’admirable  saga¬ 
cité  des  anciens,  A  leur  insu,  Hippocrate,  Démocrite,  Galien,  presque 
tous  les  médecins  arabes  et  des  deux  derniers  siècles,  principalement 
Hivière,  EUrnuller,  Hoffmann,  Sauvages,  Cullen,  etc.,  de  nos  jours 
Dubois,  d’Amiens,  ont,  dans  leurs  théories  des  spasmes,  tracé  celle 
des  passions  et  des  actes  instinctifs;  d’un  autre  cûté,  Bichal,  Caba¬ 
nis,  Broussais,  en  développant  la  seule  vraie  théorie  des  passions  et 
des  actes  inslinclirs,  ont  merveilleusement  exposé  celle  des  spasmes 
essentiels. 

Et  d’abord,  hâtons-nous  de  dire  que  les  mouvements  instinctifs, 
comme  les  spasmes  essentiels,  émanent  des  différents  centres  d’action 
de  la  vie  organique.  Les  uns  et  les  autres  s’exécutent  sans  l’influence  de 
la  volonté;  leur  caractère  est  de  la  maîtriser  d’une  manière  plus  ou 
moins  complète.  O'ielques  exemples  empruntés  à  l’observation  de 
1  homme  en  santé  et  se  confondant  par  des  nuances  insensibles  avec  des 
phénomènes  analogues,  mais  appartenantdéjà  à  l'ordre  pathologique  et 
rangés  sans  dil'IicuUé  parmi  les  spasmes,  vont  parfaitement  nous  révé¬ 
ler  la  nature  de  ceux-ci  et  justifier  la  proposition  que  nous  avons 
énoncée  plus  haut. 

Un  homme  est  depuis  quelque  temps  renfermé  dans  un  lieu  où 
l’air  est  raréfié  parla  chaleur,  ou  bien  encore  il  est  opprime  par  l’en¬ 
nui,  la  tristesse,  le  besoin  de  dormir  ;  par  une  cause  quelconque,  en 
un  mot,  l’oxygénation  du  sang  dans  le  poumon  se  fait  imparfaitement. 
Tout  d’un  coup  une  anxiété  vague  ci  indéfinissable  semble  s’élever 
du  fond  de  sa  poitrine,  et,  sans  la  participation  do  sa  volonté,  la  res¬ 
piration  s’accélère  un  peu,  les  mâchoires  s’écartent  par  degrés  et 
comme  convulsivement,  toutes  les  puissances  inspiratrices  déploient 
leur  summum  d’action,  et  par  ce  S}>asme  bienfaisant  une  quantité  d’air 
considérable  vient  satisfaire  l’impérieuse  nécessité  de  l’hématose.  Si 
les  causes  opprimantes  ont  agi  plus  longtemps,  si  l’ennui  a  été  plus 
profond,  à  ce  premier  groupe  de  mouvements  synergiques  s’asso¬ 
cient  des  pandiculations,  c’est-à-dire  une  extension  forcée  et  comme 
tétanique  des  membres  et  du  tronc,  un  grimacement  particulier  de 
la  face. 

Si  la  cause  et  le  but  de  ces  efforts  n'étaient  pas  physiologiques, 
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personne  assurément  n’y  verrait  de  différence  avec  un  spasme  ou 
une  convulsion.  Il  y  a  plus,  c’est  que  ces  phénomènes  figurent  dans 
le  tableau  compliqué  de  l’hysténc  dont  ils  sont  un  des  symptômes,  et 
cessent  alors  sous  l’influence  d’un  remède  antispasmodique,  réther, 
par  exemple. 

Quel  intervalle  encore,  autre  que  celui  de  la  cause  interne,  sépare 
les  palpitations  soudaines  avec  gonflement  de  la  poitrine,  oppression 
et  rougeur  instantanée  des  joues,  qui  saisissent  subitement  une  jeune 
tille  dont  la  pudeur  est  otrei"'''''e,  et  les  mêmes  accidents  qui  chez  elle 
sont  aussi  un  des  mille  caprices  de  rafiection  spasmodique  appelée 
lti(stérie^  et  s’évanouissent  comme  tout  à  l’heure  devant  quelques 
gouttes  du  même  anlispasmodique?  Qu’on  rapproche  un  peu  les 
nombreuses  influences  qu’exercent  sur  l’innervaUon  des  viscères  ab¬ 
dominaux  et  thoraciques  les  affections  de  l’ânie,  soit  agréables  ou 
expansives,  comme  la  joie,  le  plaisir,  la  colère,  l’orgueil  ;  soit  tristes 
et  concentriques,  telles  que  la  douleur  morale,  la  peur,  l’clfroi,  etc.  ; 
qu’on  tes  rapproche  de  divers  spasmes  qu’on  nomme  asthme,  palpi¬ 
tations  de  cœur,  pâmoisons  hystériques,  anxiétés  précordialcs,  fla¬ 
tuosités,  dysphagie,  hoquets,  aphonie  nerveuse,  volulalions  intesti¬ 
nales,  vapeut's  en  un  mot,  et  qu'on  cherche  à  établir  entre  eux  une 
autre  différence  que  celle  de  l’ordre  d’affection  qui  préside  à  leur  dé¬ 
veloppement,  à  leur  marche  et  à  leur  durée I  Chacun  voit  que  cela 
n’est  pas  possible. 

Qu’est'Ce  qui  ressemble  plus  aux  convulsions  que  la  jactation  inces¬ 
sante  et  involontaire  dont  est  tourmenté  un  homme  en  proie  à  un 
malaüe  viscéral  quelconque,  mais  surtout  dyspnéique  ?  Dans  un  grand 
nombre  de  maladies,  les  dernières  scènes  de  l’agonie  sont  des  spasmes 
de  divers  organes  contractiles  qui  semblent  faire  un  dernier  effort 
pour  ressaisir  la  vie.  In  mortis  agone  constiîutis^  conmhiones  sunt  naturæ 
uléima  conamina  (Sauvages). 

Il  est  chez  la  femme  un  acte  physiologique  qui,  à  nos  yeux,  est 
d'une  grande  valeur  dans  la  recherche  du  point  de  départ  de  l’attaque 
d’hystérie  et  qui  appuie  singulièrement  l’opinion  de  ceux  qui  regar¬ 
dent  le  système  nerveux  utérin  comme  le  foyer  de  cette  névrose  :  cet 
acte,  c’est  le  coït. 

Prenons  pour  type  une  femme  qui  ressente  vivement  les  impres¬ 
sions  qui  accompagnent  l’exercice  de  cet  acte  naturel  :  baltemenls 
précipités  et  tumultueux,  respiration  haute  et  fréquente,  soupirs 
entrecoupés  et  singuUueux,  globes  des  yeux  portés  en  haut,  renver¬ 
sement  en  arrière  du  cou  et  du  tronc,  mouvements  cloniques  et  con¬ 
vulsifs  du  bassin,  contractions  des  membres  tantôt  permanentes, 
tantôt  cloniques,  mais  toujours  involontaires  ;  enfin  au  moment  de 
la  consommation  de  l’acte,  tressaillement  et  agitation  sj/asmodigues  da 
tout  le  système  musculaire,cris  étouffés,  quelquefois  pâmoison  com¬ 
plète...  puis  l'organisme  tombe  dans  une  résolution  et  une  langueur 
qui  le  conduisent  mollement  au  sommeil. 
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Saiî^  nous  en  apercevoir,  nous  venons  de  décrire  le  deuxième  degré 
d’une  attaque  d’hystérie.  Pourquoi  donc,  si  ce  n’est  parce  que  le 
spasme  hystérique  et  le  spasme  ci/nigue  (car  on  a  donné  ce  nom  très- 
pittoresque  et  très-vrai  aux  mouvements  qui  ont  lieu  pendant  le  coït, 
sans  faire  le  rapprochement  si  immédiat  qui  en  découle)  tirent  leur 
origine  de  la  même  source  et  se  développent  suivant  les  mêmes  lois? 

Si  cette  série  d’exemples  ne  suffisait  pas  pour  préparer  nos  lecteurs 
î\  bien  comprendre  la  nature  et  le  mécanisme  des  affections  spasmo¬ 
diques  essentielles,  nous  pourrions,  en  les  multipliant,  montrer  que 
tous  les  spasmes  de  l’ordre  pathologique  ont  leurs  analogues  dans 
l’ordre  physiologique,  avec  cette  différence  très-importante  toutefois, 
que  les  premiers  reconnaissent  un  principe  morbide,  persistant,  s’ac¬ 
croissent  et  se  compliquent  en  raison  de  la  persistance  et  delà  gravité 
de  leurs  causes  soit  prédisposantes,  soit  occasionnelles,  e.xigent  enfin 
l’emploi  de  moyens  particuliers  pour  les  combattre,  tandis  que  les 
seconds  cessent  aussitôt  que  cesse  la  cause  qui  lésa  provoqués. 

Étant  bien  démontré  que  les  spasmes  essentiels  ont  le  môme  point 
de  départ  que  les  actes  instinctifs,  savoir  les  différents  viscères  ou 
organes  de  la  vie  générale,  nous  avons  dans  ce  caractère  un  moyen 
précieux  de  diagnostic,  et  surtout,  car  c’est  là  l’objet  de  ce  chapitre, 
un  critenum  d’indications  thérapeutiques  bien  capital,  comme  nous 
le  verrons. 

Maintenant,  nous  pouvons  hasarder  une  définition.  Les  spasmes 
essentiels  sont  des  troubles  primitifs  et  ordinairement  apyrétiques  de 
l’innervation  d’un  ou  de  plusieurs  viscères  affectés  à  la  vie  de  nutri¬ 
tion  et  de  reproduction,  troubles  qui,  bornés  à  réréthisrae,  à  la  mobi¬ 
lité  et  à  raltération  fonctionnelles  de  ces  viscères,  constituent  cette 
foule  de  maux  connus  sous  le  nom  de  vapeurs,  pour  prendre  celui  de 
convulsions  spasmodiques  lorsqu’ils  vont  jusqu’à  exciter  des  contrac¬ 
tions  involontaires  et  des  mouvements  désordonnés  partiels  ou  géné¬ 
raux  dans  les  muscles  habituellement  soumis  à  riiifliience  régulatrice 
de  la  volonté. 

Ces  préliminaires  un  peu  longs  et  qui  peuvent  paraître  étrangers  à 
notre  sujet  étaient  indispcnsaldes  dans  l’intérêt  des  médicaments 
antispasmodiques,  parce  que,  personne  ne  s’étant  appliqué  à  mettre 
CCS  agents  lliérapeiiUqiics  en  face  de  Tctat  morbide  spécial  qui  en 
indique  l’emploi,  et  à  fixer  les  conditions  de  leur  réussite,  on  les  lance 
indistinctement  conire'  toutes  les  maladies  du  .système  nerveux,  et  on 
attribue  à  la  médication  cllc-môme  des  insuccès  dus  bien  souvent  à 
son  inopportunité.  Si  les  nosologistes  avaient  vu  le  fond  des  choses 
et  s’élaienl  servis  pour  classer  les  névroses  de  tous  les  caractères  de 
ces  affections,  y  compris  ceux  tirés  des  divers  traitements,  caractères 
si  fondamentaux,  ils  nous  eussent  épargné  aussi  le  soin  de  dire  aux¬ 
quels  de  leurs  spasmes  les  remèdes  dont  nous  traitons  ne  sont  que 
rarement  applicables.  De  ce  nombre  sont  :  les  névroses  primitives  de 
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Touïc,  de  la  vue,  etc.,  Pépîlepsic,  le  tétanos,  les  divers  Iremblemcnts 
métalliques,  les  délires ««i/W/s,  etc.,  etc. 

Pour  Pinel,  les  névroses  curables  par  les  remèdes  antispasmodiques 
sont  celles  qu’il  a  intitulées  néi^roses  de  la  digeslion,  de  la  respiration,  de 
la  circulation  et  de  la  génération,  toutes  rangées  par  Gulleti  sous  le  nom 
de  spasmes  des  fonctions  vitales  et  des  fonctions  naturelles,  en  en  e.vcep- 
tant  toutefois  quelques  affections  où  le  spasme  n’est  qu’un  élément 
et  n'est  pas  toute  la  maladie,  comme  la  dyseulerie,  la  coqucluclie,  le 
pyrosis,  le  choléra-morbus.  Remarquons  bien  que  les  névroses  que 
nous  avons  exclues  de  la  catégoi-ie  des  spasmes  p  ri  mil  ils  seuls  atta¬ 
quables  par  nos  antispasmodiques,  sont  toutes  dépourvues  du  carac¬ 
tère  essentiel  (le  point  de  départ  de  Raara,  qui  s’élève  toujours  des 
organes  renfermés  dans  les  deux  grandes  cavités  splanchniques)  que 
nous  avons  assigné  à  ceux-ci,  et  lic  leur  ressemblent  que  par  un  côté, 
savoir,  les  anomalies  nerveuses  sans  lésions  de  slruclure  et  les  mou- 
vemenls  convulsifs,  Slais  connue  ces  symptômes  sont  les  plus  sail¬ 
lants  et  les  plus  grossiers,  c’est  sur  eux  qu’on  s’csl  fondé  pour  rappro¬ 
cher  deux  ordres  de  maladies  pourtant  bien  distincts.  Il  serait  facile 
de  faire  voir  que  Willis,  Glisson,  Baglivi,  et  plus  tard,  Haller  et  Gall, 
sont  les  auteurs  de  cette  confusion. 


1“  MÉDIC.4MKNTS  ASTISPASMODIOUES  LEURS  îtAPPOnTS  AVEC  l’ÉTAT 

NERVEUX  PRIMITIF  ET  CONSTITUANT  A  LUI  SEUL  TOUTE  LA  MALADIE 
A  COMBATTRE. 

Aux  articles  Valériane,  .-i.îu  fæfkla,  Gomme  ammmmque.  Ether,  etc., 
nous  avons  déjù  donné  la  plupart  des  indications  importantes  des  sub¬ 
stances  antispasmodiques;  il  nous  reste  pourtant  quelques  idées  gé¬ 
nérales  h  exprimer  sur  les  degrés  d  affinité  et  de  répugnance  plus  ou 
moins  marquées  qui  existent  entre  certains  spasmes  et  certains  an¬ 
tispasmodiques.  Pour  que  rien  ne  nous  échappe,  nous  allons  ranger 
par  ordre  de  gravité  croissante  les  nombreux  et  mouvants  tableaux  de 
Vélat  spasmodique  primitif  et  les  montrer  surtout  dans  leurs  rapports 
thérapeutiques  avec  les  agents  que  nous  étudions. 


l”  Mobilité  nerveuse. 

D’abord ,  arrêtons-nous  un  insfan  t  devant  la  mobilité  nerveuse  ;  et  puis¬ 
qu’on  n'eu  parle  plus,  qu’esL-eeque  la  mobilité  nerveuse?  C’est  un  état 
intermédiaire  au  spasme  et  à  l'innervation  viscérale  normale.  Il  touche 
à  rélal  vaporeux,  le  précède  immédiatement,  en  est  la  condition  néces¬ 
saire,  et  n’attend  qu’une  iutensilé  croissante  dans  ses  phénomènes  ou 
le  contact  de  la  cause  la  plus  légère,  pour  s’élever  jusqu’à  lui.  La  mobi¬ 
lité  nerveuse  n’est  très-souvent  que  le  plus  iuiuL  degré  de  la  prédispo¬ 
sition  aux  spasmes.  C’est  ceL  état  lui-mèine  exagéré  et  prêt  à  passer  à 
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îa  maladie  au  moindre  ébranlcmenL  11  est  consliluLionnel  chez  bien 
des  femmes.  Ilotrinann  l’a  admirablement  décrit,  et  Gorter,  sous  le 
titre  de  Molntiim^  en  a,  on  ne  peut  mieux,  fait  voir  les  conditions  elle 
faciès.  Chez  beaucoup  de  personnes,  il  est  acquis  et  accidentel.  Une 
vie  molle  et  luxuriante,  i’oisiveté,  la  diète  prolongée,  les  convales¬ 
cences  de  makulies  graves,  les  évacuations  excessives  de  toute  espèce, 
mais  surtout  sanguines,  le  chagrin,  la  peur,  foutes  les  passions  dé¬ 
pressives,  l’hypocliondric,  l’abus  des  bains  trop  chauds,  tout  ce  qui 
débilite  ;  en  un  mot  (caractère  fort  important),  tout  ce  qui  atTaiblit 
l’énergie  cérébrale  en  exaltant  et  faisant  prédominer  vicieusement 
l’innervation  viscérale,  jette  dans  la  mobilité  nerveuse.  Nous  rendrons 
bientôt  celte  proposition  claire  et  distincte,  en  montrant  comment 
elle  est  dcduile  de  robsorvation. 


Impressionnaliililé  soudaine  et  sans  cesse  renaissante  du  centre  épi¬ 
gastrique  :  anxiétés  précordiales,  bouffées  de  chaleur  au  visage,  tres¬ 
saillement  involontaire  h  la  plus  légère  surprise  (une  porte  qui  se 
ferme,  un  atloiichcment  ou  une  parole  inattendus  de  quelqu’un  qu’on 
ne  voyait  pas,  sont  la  cause  de  ces  émotions  disproportionnées);  des 
frayeurs  paniques,  des  susceptibilités  vaines  et  déraisonnables,  des 
pleurs  pour  rien,  une  pusillanimité  excessive,  une  intluence  démesu¬ 
rée  causée  parla  plus  faible  surcharge  électrique  de  l’atmosphère,  un 
effroi  qui  va  jusqu’à  la  syncope  produit  par  la  crainte  du  tonnerre  et 
de  l’orage,  etc.,  etc.  :  tels  sont  les  caractères  auxquels  on  recon¬ 
naîtra  la  mobilité  nerveuse  avant  qu'elle  engendre  l’état  vaporeux. 

Cette  disposition  oi-ganique  arrivée  à  un  certain  degré  est  déjà  sus¬ 
ceptible  d’étre  combattue  et  palliée  par  des  antispasmodiques,  bien 
qu’à  l’aide  de  ces  moyens  on  ne  doive  pas  espérer  détruire  la  diathèse 
de  mobilité,  on  peut  cependant,  lorsqu’elle  est  exagérée,  atténuer  scs 
accidents  les  plus  incommodes,  et  empêcher  par  là  l’invasion  immi¬ 
nente  des  vapeurs,  il  sulTira  souvent  pour  cela  de  prendre  tous  les 
matins  2  grammes  de  poudre  de  valériane  suspendue  dans  une  tasse 
d’infusion  de  ticurs  de  tilleul,  et,  dans  les  moments  de  plus  grande 
mobilité,  quelques  cuillerées  de  sirop  d’élher  ou  d’un  verre  d’eau  su¬ 
crée  très-chargee  d’eau  distillée  de  fleurs  d'oranger.  A  propos  d’antres 
médications,  nous  avons  indiqué  les  moyens  de  faire  cesser  plus  radi¬ 
calement  les  conditions  de  la  mobilité  nerveuse,  et,  par  suite,  les  ac¬ 
cidents  qu'elle  occasionne. 


2.  Uo/Jears  et  spasmes. 


Ils  ont  des  caractères  variables  en  raison  du  point  de  départ  do 
rawrfl,  condition  qui  entraîne  aussi  quelques  différences  dans  la  plus 
ou  moins  grande  efficacité  des  remèdes  antispasmodiques.  Les  anciens 
pathologistes  avaient  fixe  à  trois  le  nombre  des  foyers  d’où  Vaura  sem- 


MÉDICATION'  ANTISPASMODIQUE, 


527 


ble  s’élever  :  l’épigastre,  le  cœur  et  les  organes  génitaux.  Ils  auraient 
dû  y  ajouter  la  région  qu’occupe  le  paquet  des  intestins  grélesrCom- 
mençons  par  ceux  dont  l’aura  part  des  organes  qui  concourent  à  la 
digestion.  Ce  sont,  en  général,  les  plus  amovibles,  ceux  qui  retentis¬ 
sent  le  moins  sur  l’innervation  musculaire  : 

Les  anxiétés  épigastriques  sont,  comme  nous  l’avons  déjû  vu,  un 
des  caractères  de  la  mobilité  nerveuse.  Quelquefois  clics  sont  si  inces¬ 
santes  et  si  intenses,  qu’elles  causent  des  nausées,  rarement  des  vo¬ 
missements  complets,  une  cardialgie  qui  rompt  les  forces,  plonge 
dans  la  tristesse  la  plus  noire  cl  la  plus  bizarre,  et,  ce  qui  est  son  effet 
le  plus  funeste,  enlève  l’appétit,  s’opjjose  aux  digestions  et  produit 
une  diâlcnsioii  gazeuse  de  l’estomac  suivie  d’éructations  c.xpîosives, 
bruyantes,  non  nidoreiises,  non  acides.  Cet  état  prolongé  amène  aussi 
des  gastralgies  distinctes  des  névralgies  franches  de  l’estomac  par  les 
spasmes  de  rœsophage  et  la  dysphagie  passagère  qui  viennent  s’y 
joindre,  par  leur  douleur  moins  exquise,  mais  dilacéranle  et  accom¬ 
pagnée  d'un  alfaissement  moral  qui  va  jusqu’au  désespoir.  D’après 
Sauvages,  il  s’ensuit  quelquefois  un  ictère  très- long  à  se  résoudre. 
Pour  le  premier  groupe  de  sympLûmes  (dyspepsie,  llaLiiosiiés  inodo¬ 
res,  etc.},  rusago  de  la  poudre  de  valéiianc  inimédiatement  avant  et 
iiiùine  après  le  repas  (2  grammes  dans  la  première  cuillerée  de  po¬ 
tage)  est  un  moyen  que  nous  avons  vu  souvent  réussir.  Pourtant  l’asa 
ficlida  est  préférable.  Loi-squ’il  s’y  joint  des  vomissemenls  purement 
spasmoditjues  ou  l’espèce  de  gastrodynie  que  nous  avons  décrite, 
réthcr  à  doses  élevées  réussit  très-souvent,  de  l’aveu  des  meilleurs 
thérapeutistes.  Le  camphre  combiné  à  la  jusquiame  a  été  aussi  fort 
préconisé  dans  les  mêmes  circonstances. 

Il  y  a  des  cas  où,  chez  les  personnes  très- nerveuses,  r«üj’a  naît  de 
riiypocîiondre  droit,  accompagné  de  douleurs  poignantes  eterratiques, 
d’une  grande  anxiété,  de  jactation  continuelle,  d'éructations  continuel¬ 
les  aussi  et  sans  odeur,  mais  d’évacuations  abondantes  d’une  bile 
verte  et  ténue,  crue,  pour  nous  servir  d’une  expression  qui  rend  très- 
bien  notre  pensée,  rejetée  par  en  haut  dans  le  plus  grand  nombre  des 
cas,  cet  ensemble  d’accidents  ayant  été  précédé  d’autres  troubles  ner¬ 
veux  et  du  découragement  profond  où  jettent  tous  les  spasmes  dont 
l’aM/'ü  s'élève  des  organes  de  la  digestion.  C’est  la  fameuse  colique 
bilieuse,  si  bien  décrite  par  Sydenham.  Malgré  l’autorité  de  Doerhaave 
eide  Van  Swicten,qLiise  sont  attachés  à  réfuter  Sydenham  sur  ce  point 
et  ù  montrer  que  ce  groupe  de  phénomènes  était  toujours  sympLoma- 
lique  d’ime  liépalile,  de  calculs  biliaires  ou  d’an  épaississemenl  de  la  ùi  e 
(jui  ne  pouvait  s'écouler  de  ses  canaux ^  etc.,  on  ne  saurait  douter  que, 
moins  souvent  sans  doute  que  ne  le  pensait  THippocra le  anglais,  cet 
état  ne  soitdûa  un  trouble  purement  spasmodique.  Nous  connaissons 
une  dame  chez  qui  la  mobilité  nerveuse  existe  au  plus  haut  degré,  et 
qui  épi'uuve  souvent,  et  de  la  manière  la  plus  fidèle,  tous  les  accidents 
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que  Sydonham  a  assif;nés  à  celte  forme  de  spasme.  Les  anlispasmo- 
diques  et  les  bains  froids  Uii  réussissent  lrôs-l>ien. 

Lorsque  les  douleurs  prédomineront,  les  aiUispasmodiques  tirés  du 
régne  animal  devront  être  préférés.  Le  musc,  le  castoréum,  seront  ceux 
qu’on  choisira.  C’est  probablement  dans  ces  cas  que  l'éther  a  si  bien 
réussi  entre  les  mains  de  Durande,  de  llichter,  de  Sœmniüring,  Bien 
que  dans  cette  singulière  afleelion  les  antispasmodiques  ne  soient  pas 
seuls  utiles  et  échouent  quelquefois,  on  devra  lonjours  les  employer 
et  les  coml)inerde  diverses  manières  dans  des  potions  où  on  fera  entrer 
en  même  temps  les  opiacés  et  les  calmants  en  général.  Quanti  rictere, 
qui  en  est  quelquefois  la  dernière  scène,  il  ne  faut  pas  attendre  sa 
guérison  des  remèdes  dont  nous  étudions  raction. 

11  est  certaines  coliques  néphrétiques  qui  simulent  la  colique  calcm 
leusc  et  sont  de  même  nature  que  celles  que  nous  venons  de  décrire  ; 
elles  réclament  les  mômes  moyens.  On  voit  plus  fréquemment  les 
spasmes  abdominaux  se  montrer  sous  forme  d’narù'fe',  de  passion  mé~ 
sentéi'ique,  comme  l’ont  dit  quelques  anciens.  Cet  état  s’accompagne 
de  borborygmes.  d’intumescence.s  tympaniques  survenant  rapidement 
et  cessant  de  môme,  de  battements  tuniullueu.x  et  violents  dans  dif¬ 
férentes  portions  de  l'aorte  abdominale.  L’asa  fœtîda  réussit  mieux 
dans  ce  genre  de  vapeurs.  En  pilules  et  mieux  en  lavements  à  la  dose 
de  2  grammes,  il  triomphe  assez  aisément  de  ces  flatuosités  ;  c’est  à 
lui  aussi  qu’il  faut  s’adresser  lorsque  chez  les  femmes  la  valériane  n’aura 
pas  eu  de  succès.  Les  spasmes  de  rintestîn  se  traduisent  assez  fré¬ 
quemment,  chez  les  hommes  principalement,  par  dos  coliques  qui 
simulent  l’iléus  et  opèrent  une  telle  dépression  des  forces  avec  pâleur 
et  sueurs  froides,  qu'on  a  vu  alors  des  syncopes  prolongées  amener  la 
mort  :  c’est  la  colique  iliaque  nerveuse  dont  BaiThez  a  fait  le  sujet 
d'une  fort  belle  monographie.  Le  musc  et  surtout  le  castoréum,  le 
camphre,  l'ambre,  le  succin.ont  paru  mieux  agir  dans  ces  cas  que  les 
autres  antispasmodiques.  Les  potions  seront  administrées  de  préfé¬ 
rence  aux  lavements,  sans  qu'il  faille  rejeter  ceux-ci  ;  l'éther  devra 
presque  toujours  en  faire  partie. 

Venons  aux  spasmes  dont  l’aum  est  thoracique.  Ce  sont  les  palpi¬ 
tations  de  cœur,  l’étoufrement,  la  toux  convulsive  et  rasthine  :  nous 
n’y  comprenons  pas  le  hoquet,  certaines  anomalies  de  la  phonation, 
non  plus  que  l’aphonie  nerveuse  qui  doivent  être  rangés,  le  premier 
dans  les  accidents  précurseurs,  les  deux  autres  dans  les  suites  des  at¬ 
taques  d'hystérie  violentes. 

Les  palpitations  de  cœur,  si  communes  chez  les  personnes  nerveu¬ 
ses,  cèdent  à  quelques  gouttes  d’éther,  quand  elles  ne  sont  pas  intenses 
et  ne  constituent  pas  une  maladie  véritable  ;  mais  quelquefois  elles 
sont  continuelles,  soulèvent  la  poilrine  avec  force,  s’accompagnent  la 
nuit  de  sueurs  profuses  et  athiiblissantes,  d’urines  limpides,  de  froid 
aux  pieds,  d’un  pouls  sec,  nerveux,  et  dont  la  force  est  dans  une  dis- 
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proportion  surprenante  avec  celle  descliocs  que  l’œil  perçoit  souvent 
à  la  région  du  cœur  ;  elles  empêchent  le  malade  de  se  livrer  à  la  moin¬ 
dre  occupation.  Bien  que  d’abord  elles  ne  soient  le  symptôme  d’aucune 
lésion  anatomique  du  cœur,  elles  peuvent  en  devenir  la  cause  ou  tout 
au  moins  la  première  scène.  Elles  présentent  ce  caractère  de  gravité 
plus  chez  les  hommes  que  chez  les  femmes  ;  nous  ne  parlons  pas 
d’hommes  hypochondriaques.  Les  antispasmodiques  les  plus  actifs 
devront  être  employés  tour  à  tour  en  pilules  et  en  potions.  La  valé¬ 
riane  et  l’asa  fœtida  auront  ici  la  préférence  et  mettront  fin  le  plus 
souvent  à  ces  palpitations  quand  toute  la  maladie  sera  là.  Mais, 
comme  elles  sont  dans  un  grand  nombre  de  cas  sous  la  dépendance 
de  Vhypochondrie,  il  faudra  soigneusement  s’enquérir  de  celte  con¬ 
dition,  dont  l’existence  ne  permellra  guère  à  la  médicalion  d’èlre  ra¬ 
dicalement  utile. 

Le  mot  étouffement  surprendra  sans  doute  quelques  pathologistes. 
Nous  ne  savons  pourtant  quel  nom  plus  convenable  imposer  à  cer¬ 
taines  anhélations  qu’on  pourrait  appeler  asphyxies  spontanées  ou 
dyspnées  neroeuses  ;  vivii  parliculier  de  riiincrvalion  pulmonaire  qu'il 
serait  par  trop  ridicule  de  rattacher  à  une  lésion  organique  ;  étal  qui 
n’est  pas  l’asthme,  qui  n’est  ni  une  apoplexie  ni  môme  une  congestion 
du  parenchyme  pulmonaire,  mais  qui  est  une  des  mille  formes  vapo¬ 
reuses  et  qui  tourmente  beaucoup  certaines  personnes.  L’air  a  beau 
entrer  sans  peine  jusqu’au  fond  du  poumon,  les  inspirations  ont  beau 
être  profondes  et  répétées,  un  sentimeut  d'asphyxie  opprime  ces  per¬ 
sonnes  ;  il  semble  que  tout  à  coup  (car  ces  étoull'ements  sont  toujours 
subits  dans  leur  invasion,  leur  cessalionj  le  sang  ne  s’oxygène  plus, 
que  le.s  nerfs  pulmonaires  soient  paralysés.  Cet  état  est  commiiu  aux 
deux  sexes  ;  Il  cause  des  angoisses  et  une  mélancolie  profondes,  com¬ 
mence  par  se  faire  sentir  quatre  ou  cinq  fois  dans  un  jour,  dure  trois 
à  quatre  minutes  d’abord,  puis  finit  par  ne  laisser  que  peu  d’inlervallcs 
de  bicu-ûlre,  pendant  lesquels  le  malade  ne  cesse  de  bâiller.  L’éther, 
au  moment  de  ces  accès  d’éloulîemenls  spasmodiques,  lorsqu’ils  sont 
déjà  intenses,  l’eau  distillée  de  Heurs  d’oranger,  lorsqu’ils  n’incommo¬ 
dent  pas  encore  beaucoup,  et  l’usage  journalier,  malin  et  soir,  de 
pilules  d’asa  fœtida  jusqu’à  la  dose  de  2  à  4  grammes  par  jour,  ren¬ 
dront  de  grands  services  dans  cette  espèce  de  spasmes  fort  incommo¬ 
des  qui  peuvent  devenir  graves  par  la  mélancolie  et  rimpuissance 
musculaire  où  ils  jettent  les  malades. 

Comme  pour  les  palpitations  de  cœur,  la  condition  est  que  ces  spas¬ 
mes  asphyxiques  ne  soient  pas  engeudré.s  par  un  étal  hypochondria- 
que,  ce  qui,  nous  devons  en  avertir,  est  assez  commun. 

La  toux  convulsive  est  plus  souvent  un  des  jeux  de  l'hystérie  qu’un 
spasme  propre  et  indépendant.  Quelquefois  néanmoins  elle  est  isolée 
et  plus  rebelle  peut-être  qu’aucun  autre  .spasme.  Son  caractère  est 
d’ôlre  comme  convulsive,  inattendue,  très-l'réquoiile,  mais  non  quin- 
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teuse,  non  dyspnéique,  sans  expectoration,  ne  présentant  que  des 
signes  d’auscultation  négatifs,  et  d’ôtre  quelquefois  entrecoupée  par 
des  étoulfements  ou  des  spasmes  de  rœsopliage.  C'est  encore  pour 
l'asa  fœlida  ou  mémo  Toxyde  de  zinc  unis  ù.  Topium ,  ou  encore 
mieux  pour  la  belladone,  que  l’expérience  s’est  prononcée  dans  cette 
espèce  do  toux. 

Notre  tAchc  n’est  pas  de  prouver  qu’il  existe  des  asthmes  essentiels, 
c’est- à- dire  indépendants  de  toute  lésion  matérielle  du  larynx,  des 
poumons,  du  cœur-et  des  gros  vaisseaux.  Nous  supposerons  ces  faits 
admis  et  connus.  Ce  que  nous  avons  fait  pour  les  autres  spasmes, 
nous  ne  le  ferons  pas  pour  celui-ci,  parce  que  cela  nous  mèneruît 
trop  loin.  Galien  avait  déjà  rangé  l’asthme  essentiel  parmi  les  spas¬ 
mes,  Rivière,  Willis,F.  Holfmann,  Haglivi,  Sauvages  ont  fait  de  môme 
en  s’aidant  de  tous  les  caractères  de  cctlc  afTcction  ci  en  la  comparant 
aux  autres  maladies  spasmodiques  et  natulentes.  Le  catarrhe  capil¬ 
laire  dont  l’asthme  est  généralement  accompagné  n’en  est  point  la 
cause.  Comme  pour  toutes  les  névroses  pulmonaires,  l’asa  fœtida 
tient  le  premier  rang  parmi  les  antispasmodiques  dans  le  traitement 
de  rasthme.  La  gomme  ammoniaque,  peu  applicable  aux  autres  for¬ 
mes  spasmodiques,  a,  dans  ce  cas,  une  spécificité  d'effet  attestée  par 
tous  nos  devanciers,  Ilàtons-noiis  de  dire  que  cette  maladie  résiste 
trop  souvent  à  ces  moyens  les  mieux  dirigés,  et  qu'alors  d'autres 
agents  l’emportent  sur  eux,  comme  nous  l’avons  exposé  eu* traitant 
des  solanées  vireuses.  Ce  qui  est  fréquemment  la  cause  de  ces  échecs, 
c’est  que  l’asthme,  bien  que  purement  nerveux,  est  une  expression 
morbide,  dans  un  grand  nombre  de  cas,  succédanée  d’autres  affections. 
C’est  ainsi  que  le  principe  goutteux  a  le  triste  privilège  de  sc  revêtir 
souvent  de  celte  forme  ;  que  certaines  évacuations,  hem orrlioïd aies 
par  exemple,  que  des  ulcères  aux  jambes,  des  affections  dartreu- 
scs,  etc...,  disparaissent  pour  Être  remplacés  par  un  asthme  que  les 
antispasmodiques  n’ont  pas  alors  le  pouvoir  de  guérir,  mais  seu¬ 
lement  de  pallier.  Il  faut  donc,  avant  de  les  employer,  rechercher 
soigneusement  l’étiologie  du  mal  pour  ne  pas  compromettre  des 
médicaments  que  nous  avons  vus  souvent  soulager  notablement  les 
malades. 

Il  n’est  pas  inutile  non  plus  d’ajouter  que  l’asthme  périodique  qui 
revient  toutes  les  nuits,  par  exemple,  pendant  une  quinzaine  de  jours, 
qui  cesse  alors  pour  reparaître  plus  lard  avec  plus  de  durée  et  de 
violence  et  s’accroît  ainsi  progressivement,  s'accommode  moins  bien 
des  antispasmodiques  que  certains  asthmes  attaquant  de  préférence 
les  hommes  moins  âgés  que  le  précédent,  ayant  une  marche  moins 
périodique,  étant  plutôt  rémittents  qu’intermittents,  et,  allant  d’une 
manière  inverse  de  l’autre,  décroissant  de  plus  en  plus  avec  les  pro¬ 
grès  de  l’âge.  Le  premier  n’en  devra  pas  moins  être  combattu  par  ce 
genre  de  moyens  ;  mais  nous  avons  cru  remarquer  que  leur  influence 
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y  était  plus  douteuse,  et  surtout  moins  entière  et  moins  durable. 

L’asa  i'œtida  seule,  la  gomme  ammoniaque  seule  aussi,  et  associée 
au  savon  lorsqu'il  se  joint  aux  phénomènes  nerveux  l’exislcnce  d’une 
pituite  tenace  et  crue  dont  l’expectoration  abondante  est  le  signe  de 
la  cessation  de  l’accès,  sont  ici  les  antispasmodiques  par  excellence. 
Ils  devront  être  portés  à  des  doses  élevées,  être  pris  tous  les  jours 
jusqu’à  la  quantité  de  2  grammes  d’abord,  puis  4  et  8  grammes  môme, 
en  pilules  ;  puis,  raslhme  disparu,  on  devra  les  continuer  encore,  en 
suspendre  l’usage  quelques  jours,  puis  y  revenir,  et  cela  plusieurs 
fois  et  pendant  longtemps.  Les  malades  devront  réserver  une  certaine 
quantité  de  leurs  pilules  pour  les  prendre  immédiatement  avant  l’in¬ 
vasion  présumée  de  Taccès.  Pendant  la  durée  de  celui-ci,  les  potions 
éthérces  en  allénueront  la  violence  et  pourront  en  bâter  la  tin. 

Nous  verrons  dans  un  instant  que  l’existence  des  lésions  pulmo¬ 
naires  ou  cardiaques  dans  l’asthme  est  loin  de  contre-indiquer  dans 
tous  les  cas  l’emploi  des  anlispasmoditmes. 

11  nous  reste  à  parler  des  spasmes  dont  l’awra  est  fourni  par  les  or¬ 
ganes  de  la  génération.  La  femme  seule  va  nous  occuper,  car  s’il  est 
des  hommesbystériques  dans  le  sens  de  vaporeux  ;  si,  à  n’en  pas  dou¬ 
ter,  on  en  voit  qui  présentent  mille  troubles  spasmodiques  essen¬ 
tiels,  s'élevant,  mais  rarement,  jusqu’à  la  convulsion,  Vaura  de  ces 
spasmes  émane  toujours  d’autres  foyers  nerveux  que  de  ceux  du 
système  reproducteur,  et  rbystérie,  dans  le  sens  rigoureux  de  ce 
mot,  n’appartient  qu’à  la  femme. 

On  trouve  pourtant  dans  quelques  auteurs  du  siècle  dernier  des 
observations  appartenant  à  des  jeunes  gens  arrivés  à  fihje  de  la  puùerté, 
chez  lesquels  l’aum  spasmodique  s’élève  manifestement  des  organes 
génitaux  {cordons  spermatiques  et  régions  des  vésicules  séminales  en 
I  particulier),  va  bouleverser  tout  le  reste  du  système  nerveux  de  la  vie 
nutritive,  jette  môme  dan.s  des  convulsions,  tout  cela  à  la  manière  de 
l’affection  hystérique.  Mais  ces  cas  sont  tfès-rares  et  sont  toujours 
heureusement  terminés  après  le  développement  complet  des  organes 
qui,  par  leur  prédominance  rapide,  avaient  un  instant  joué  chez  les 
adolescents  le  rôle  tyrannique  du  système  analogue  chez  la  fcmEiie. 

De  loulcs  les  affections  spasmodiques,  celle  dont  l’aura  a  une  ori¬ 
gine  hystérique  sont  les  plus  rebelles,  les  plus  compliquées,  celles 
aussi  qui  presque  seules  vont  solliciter  des  mouvements  désordonnés 
dans  le  système  des  muscles  de  la  vie  animale,  et  subjuguer  le  centre 
cérébral  lu  point  d’en  suspendre  momentanément  toutes  les  attri¬ 
butions.  Comme  nous  l’avons  déjà  avancé  en  traitant  de  divers  anti¬ 
spasmodiques  en  particulier,  elles  peuvent  simuler  tous  les  autres 

» 

spasmes,  Être  la  cause  de  tous  isolément  et  de  tous  simultanément. 

Bien  peu  de  femmes  en  sont  tout  à  fait  exemptes  :  Fœminaritm  enitn 
paucùsmiœ  ab  oiimi  ftorum  affectmun  specte  proi'sits  liherœ  sanL  si  islas 
<  excipias  qucc,  taboribus  assueUv^  duré  vilant  tolérant  {Sydenham).  On  sait 
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jusqu’à  quel  point  toute  la  femme  est  îiilluencéc  par  le  système  utérin 
pendant  la  période  de  la  vie  où  il  fonctionne,  Démocrile  exprimait 
ainsi  cette  pensée  dans  une  lettre  à  Hippocrate  ;  Sexceutarum  (erwn- 
narum  innumerttrwnqiie  cala))diatuni  auctoreni  esse  uterum. 

Nous  devons  répéter  ici  que  les  accidents  spasmodiques  de  l'hysté¬ 
rie  cederont  d’autant  mieux  à  l’emploi  des  médicaments  qui  sont  l'ob¬ 
jet  de  ce  clinpilre,  que  ces  accidenls  seront  plus  isolés,  plus  vagues, 
plus  récents,  et  s’épuiseront' plus  en  mille  anumalies  sur  l'innerva¬ 
tion  des  dilTércnts  organes  du  ventre  et  de  la  poitrine.  C’est  surtout 
chez  les  femmes  où  la  mobilité  nerveuse  est  très-prononcée,  qui  sont 
d’une  complexion  délicate,  vaporeuse,  que  l’hystérie  se  borne  à  exer¬ 
cer  son  inüuencc  sur  l’innervation  de  la  vie  organique.  Chez  celles- 
là,  la  passion  hystérique  gagne  moins  souvent  les  portions  du  système 
nerveux  affectées  à  la  production  des  mouvements  volontaires ,  et 
établit  plutôt  sa  tyrannie^  comme  dit  Ilolfmann,  sur  les  foiictions  vita¬ 
les  ;  mais  aussi  elle  s’y  joue  sous  mille  apparences,  et  reproduit  à  elie 
seule  tous  les  spasmes  simples  et  douloureux  dont  I’am/’ü  a  pour 
foyer  d’autres  organes.  Au  contraire,  le  second  degré  de  l'hystérie, 
celui  qui  est  caractérisé  par  les  convulsions  et  la  suspension  d’acliou 
des  sens  et  du  centre  cérébral,  attaque  plus  souvent  les  femmes  puis¬ 
santes,  fortes,  celles  qui  sont  le  moins  nerveuses.  C’est  ce  qu'avait 
déjà  si  bien  observe  Sydenham  :  Feminœ  quibus  Itœc  species,  quæ  uteri 
slranqiilatviS  valqô  audits  familior  temperammlo  sunt  ut  plurimum 
plusquàm  solet  sanQtdïieo  et  habitu  corporis  ad  viragines  accedente. 

Aidé  du  précepte  général  que  nous  venons  d’énoncer  et  des  nom¬ 
breuses  indications  que  nous  avons  déjà  eu  occasion  de  formuler  dans 
nos  études  sur  la  Valériane,  l’Asa  fœlida  et  l  Ether  en  particulier,  le 
praticien  saura  à  quels  antispasmodiques  s'adresser  dans  le  traite¬ 
ment  de  tous  les  accidents  hystériques. 

Disons  un  mot  de  la  Médication  dans  le  cours  des  attaques  et  dans 
les  nombreuses  affections  nerveuses  qu'elles  laissent  après  elles.  En 
premier  lieu,  les  attaques  convulsives  de  rhyslérie  doivent-elles  être 
traitées,  arrêtées  dans  leur  marche?  Non,  quand  par  leur  iuLensilé  ou 
leur  durée  excessives  elles  ne  menacent  pas  d'interrompre  l’action  de 
quelqu’une  des  fonctions  les  plus  immédiatement  nécessaires  au  main¬ 
tien  de  la  vie.  Si  paroxysmus  levior  esse  soto,  absque  ulteriori  spiritaum 
perlurbatione^  sua  sponte  perh'amire  permittatur  (Willis). 

Les  femmes  hystériques  désirent  leur  attaque;  elles  appellent  les 
convulsions  par  l’expérience  qu’elles  ont  qu’un  accès  franc  et  violent 
met  fin  à  l’état  d’angoisse,  aux  raille  et  un  spasmes  viscéraux,  à  ce 
que  Sydenham  nommait  mœstiora  ilia  itcéâïj,  qui  sont  les  précurseurs  de 
l’attaque.  «  Une  observation  que  lous  les  médecins  peuvent  avoir 
occasion  de  faire,  et  à  laquelle  M.  Camper  est  le  seul  qui  paraît  avoir 
fait  attention,  c’est  que,  chez  les  personnes  sujettes  aux  congestions 
et  à  qui  différentes  causes  peuvent  en  occasionner,  si  quelqu’une  de 
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ces  causes  agit  sur  clics  et  les  a  dérangées  considérablement,  elles  ne 
peuvent  ordinairement  se  remettre  qu’aprés  avoir  eu  des  convulsions; 
c’est  l’état,  dit  M.  Camper,  d’un  ciel  nébuleux  qui  ne  peut  s’épurer 
sans  orage  »  (Tissot), 

Des  larmes  abondantes,  des  urines  copieuses  et  limpides,  sont  aussi 
très-souvent  la  crise  qui  remplace  les  convulsions.  C'est  comme  si 
nous  disions  qu’une  personne  sous  le  poids  d’im  vif  chagrin  sent  ce 
poids  allégé  par  les  pleurs  qu’elle  répand  ;  qu’une  autre  est  soulagée 
si,  amassant  depuis  longtemps  de  la  colère  et  de  rindignation,  elle 
peut  pour  ainsi  dire  évacuer  ces  causes  de  tourment  et  d’angoisses  an 
milieu  d’un  flot  de  paroles  amères  et  avec  des  mouvements  comme 
convulsifs  auxquels  sa  volonté  est  étrangère.  Ce  sont  des  preuves  de 
plus  en  faveur  de  notre  opinion  sur  la  nature  des  aflcclions  spasmo¬ 
diques  essentielles. 

Mais  comment  faut-il  sc  conduire  dans  la  supposition  que  nous 
avons  élalïlîe  plus  haut?  Les  moyens  les  plus  puissants  de  rappeler 
une  femme  suffoquée  par  un  accès  d’hystérie,  plongée  dans  un  état 
cataleptique  ou  comateux  qui  peut  inquiéter,  ces  moyens  ne  sc  trou¬ 
vent  guère  dans  les  antispasmodiques.  On  peut  cependant  approcher 
du  nez  quelques-unes  de  ces  substances,  mais  en  choisissant  les  plus 
actives,  celles  dont  Todeur  est  le  plus  énergique. 

De  tout  temps,  le  musc,  le  castorcum,  Tambre,  les  plumes  brûlées, 
le  camphre  ont  été  employés  dans  ce  but.  Les  empltitres  formes  de 
ces  remèdes  et  appliqués  sur  le  ventre  ont  une  action  qui  nous  paraît 
bien  équivoque.  Donnés  en  lavements  quand  ceux-ci  pourront  être 
administrés,  ils  devront  avoir  plus  d’action. 

() Liant  à  la  pratique  de  Forestiis,  que  nous  avons  rapportée  à  propos 
du  musc,  son  succès  incontestable  est  dû  à  la  cause  que  nous  avons 
indiquée  à  rarlicîe  où  ce  médicament  est  traité,  Le  qui  le  prouve, 
c'est  que  bien  des  médecins  avant  lui  avaient  eu  les  mômes  résultats, 
mais  avec  le  doigt  seul  et  non  enduit  de  mélanges  antispasmodiques, 
Galien  et  Avicenne  recommandent  la  titillation  du  clitoris.  Ambroise 
Paré  a  décrit  cc  procédé  sans  y  ajouter  l'intromission  d’un  antispas¬ 
modique  porté  sur  le  doigt;  ce  qui  montre  bien  que  ce  moj'en  agit 
non  par  le  médicament,  mais  par  la  titillation  seule,  comme  le  ferait 
toute  impression  vive  capable  de  réveiller  les  instincts  de  la  femme 
et  de  rappeler  la  puissance  vitale  des  mouvements  de  conservation. 
C’csl  ce  que  voulait  Aëtius  par  les  procédés  suivants  :  Os  œgrœ  operia- 
tur  ac  médius  difjüits  ad  vomüum  proliciendum  intromùatlur,..  et  super 
kœc  ovinin,  midier  magnh  vociferationibus  excitetur  ac  t^oectur.  Ces 
moyens  seraient  plus  convenables  que  ceux  des  galénistes  et  des 
Arabes,  dont  Sennert  dit:  Frictio  îsta  (la  titillation  du  clitoris)  d  c/ovs- 
/i'atio  medico  suadenda  mn  videii/r.  Quels  que  soient  les  moyens  de  cc 
genre  qu’on  emploie,  leur  but  et  leur  théorie  sont  les  suivants: 
Rompre  la  chaîne  de  certaines  émotions  instinctives  pathologiques, 
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pour  les  remplacer  par  des  émotions  instinctives  physiologiques. 
Voilà  à  quoi  se  réduit  la  fameuse  indication  des  antispasmodiques 
portés  directement  sur  les  organes  génitaux. 

11  est  inutile  de  dire  que  les  antispasmodiques  sont  sans  efficacité 
contre  ce  qu’on  a  nommé  les  jrnnrfs  spas^mes  comme  la  catalepsie, 
l’extase,  et  toutes  les  formes  qu’on  ne  revoit  plus  de  nos  jours,  mais 
dont  le  moyen  âge  est  rempli. 

Parmi  les  résultats  qu’entraînent  à  leur  suite  les  paroxysmes  hysté¬ 
riques  très-violents,  il  en  est  qui  constituent  de  nouvelles  maladies, 
d’autres  qui  ne  consistent  qu’en  des  vestiges  plus  ou  moins  opiniâtres  ; 
ceux-ci,  en  général,  oliéissenl  assez  bien  aux  antispasmodiques, 
tandis  que  les  premiers  exigent  des  moyens  plus  énergiques  et  d’un 
autre  ordre. 

* 

Ces  accidents  consécutifs  des  paroxysmes  hystériques  peuvent  être 
divisés  en  deux  séries,  scion  qu’ils  succèdent  : 

1®.4.  des  attaques  intenses,  chez  des  femmes  qui  les  essuient  à  des 
intervalles  assez  éloignés  ;  et  dans  ce  cas  ils  sont  de  deux  espèces, 
dont  la  première  rappelle  le  tableau  de  la  mobilité  nerveuse,  et  la 
seconde  comprend  la  fièvre  spasmodique,  la  stupeur  hystérique,  et 
divers  troubles  qui  portent  principalement  sur  la  sensibilité  et  le 
mouvement  des  organes  de  relation  ; 

2“  L’autre  série  de  ces  accidents  se  remarque  chez  les  femmes  qui 
depuis  fort  longtemps  sont  à  l’épreuve  de  tous  les  troubles  hysié- 
riques  ;  qui,  sans  avoir  eu  des  attaques  complètes  et  véhémentes,  en 
éprouvent  de  fractionnées,  d’incomplètes,  de  non  critiques,  par  les¬ 
quelles  raffeclion  spasmodique  me  semble  n'être  pas  suffisamment 
jugée,  mais  chez  qui  elles  se  renouvellent  très-fréquemment  et  pour 
la  moindre  cause;  qui  en  outre,  depuis  un  longtemps  aussi,  ressen¬ 
tent  presque  incessamment  rhystérie  vaporeuse  sous  toutes  scs 
formes.  La  condition  qui  sépare  surtout  ces  dernières  des  premières, 
c'est  que  chez  celles-là  t’intervaile  des  attaques  étant  comblé  par  la 
série  sans  fin  des  spasmes  viscéraux,  cet  état  peu  à  peu  enraye  les 
digestions,  altère  les  sécrétions  et  retentit  insensiblement  sur  toutes 
les  fonctions  assimilatrices.  Ces  malheureuses  femmes,  avant  d'arri¬ 
ver  aux  lésions  organiques  proprement  dites,  qui  chez  elles  sont 
assez  rares,  passent  par  une  suite  de  désordres  nerveux  si  continuels, 
si  généraux  et  si  graves,  qu'elles  résument  à  elles  seules  toute  la  classe 
des  névroses,  depuis  les  spasmes  si  mobiles  jusqu’aux  vésanies  les 
plus  rebelles,  et  que  d'autres  fois,  la  fièvre,  l'insomnie,  etc,,  les  con¬ 
duisent,  par  la  perversion  de  tous  les  actes  nutritifs,  à  une  atrophie 
générale  ou  à  des  cachexies,  etc. 

La  chlorose  est  très-souvent  engendrée  de  cette  manière.  C'est 
ainsi  qu’il  faut  s’expliquer  pourquoi  les  écrivains  des  derniers  siècles 
reconnaissaient  des  scorbuts  hystériques  et  plaçaient  celte  maladie  à 
la  suite  de  rhystérie  comme  étant  un  de  ses  produits  :  fiuamcfs  aulein 
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salis  pafeat  originarium  /mfiis  mor&i  (hyslerta)  fomttem  in  /mmorilnts 
nullatenus  slabulari,  faCendum  est  (amen  (guod  J'es  est)  spirùum  a-ra^ia/ 
iliam^  cui  mo7'àus  del/eiur,  fm>no7'es  putridos  in  eorpore  coacei'vandos  gi- 
gnei'St  cùm  tam  iilarum  partium  funelio  gttœ  ^jeftementioid  spitniiium  im- 
pzdiii  diste7iduntui\  gtiàm  eaj'nm  qttæ  iüis  p)'iva7ilnr  07}inmo  pe7've7'tatU7'. 
Chmque  fia7'imi  pler'aqtie  organa  sint  gitasi sepa7'at07'ia,  ea;cipie7idà  C7'U07is 
recrementis  designa(a^  si  earum  functimes  quovis  i7iodo  lœduntur,  fie7'i 
non  polcst  qutn  ingens  fœcukntiœ  cafhevks  accniïiuletur.  Unie  ego  ad/u- 
dico  CACIIEXIAS  ins7g77io7'es,  avop^^îïv  sîve  appetitiis  pn'ostrationem  i  injuve7i~ 
culh  chlo}'osin  sive  feb7'i7n  alba7n  {qua7n  quidem  speciem  esse  ulfectionis 
hgsie7'icœ  non.  dubùo)  aliainque  omne7n  malo7'nm  ie7'tiatn  in  qml  inmergnn- 
tu)’  miseilœf  quotquot  hoc  moï'bo  dm  elaugue7'unt,  qnie  OHîJu'a  à  succis 
piit}'esce7itibus  in  sanguine  congestis.,  atqve  exinde  in  07'gana  vaè'ia  depluen- 
tibus^  succrescunt  (Sytlenh.),  Willis,  Gorlei',  Hoffmann,  Wytli,  etc.,  ont 
partagé  les  mêmes  opinions. 

Pour  ce  qui  est  des  antispasmodiques  dans  le  traitement  de  ces 
accidents  consécutifs,  la  mobilité  nerveuse  cédera  d’eUc*niûme  ;  mais 
on  peut  en  hâter  la  terminaison  par  la  valériane  et  l’éthcr,  comme 
nous  l’avons  déjà  indiqué  en  traitant  de  cet  état  spécial.  Quant  à  la 
fièvre  spasmodique  et  aux  diverses  paralysies  si  bizarres,  aux  aphonies, 
aux  amauroses,  aux  hémiplégies,  etc.,  certainement  la  valériane  et 
l’asa  Cœtida,  dont  le  célèbre  ‘Wylh  a  eu  tant  à  se  louer  en  pareille 
occurrence,  les  dissipent  quelquefois,  et  nous  en  avons  été  lémoiii  ; 
mais  leur  combinaison  avec  d’autres  moyens,  que  nous  apprécierons 
plus  tard  en  parlant  de  la  médication  sédative,  les  affusions  froides, 
par  exemple,  sont  des  armes  bien  plus  puissantes,  et  ici  les  antispas¬ 
modiques  sont  des  remèdes  utiles,  mais  de  second  ordre.  La  fièvre 
spasmodique,  pourtant,  se  passe  souvent  de  tout  autre  traitement  que 
do  la  valériane  en  lavements  ou  de  i’asa  fœlüla  donnée  de  la  môme 
manière. 

La  seconde  série  d’accidents  consécutifs  que  nous  avons  établie 
est  presque  toujours  l’écueil  des  auLispasinodiques.  Voilà  pourquoi 
Pomme,  dont  l’ouvrage  est  presque  en  entier  écrit  sous  la  diclée  de 
faits  seuiblahles,  proscrivait  si  exclusivement  et  si  amèrement  ces 
agents  thérapeutiques,  et  avait  h:Ui  une  théorie  (le  racornissement  des 
nerfs)  d'après  laquelle  il  rejetait  tout  ce  qui  n’était  pas  hu^/ieclant  et 
7'eiàchant.  Mais  la  confiance  qu’il  commandait,  rassuruiice  de  ses 
jugements  et  de  ses  promesses,  son  charlatanisme  ont  autant  contri¬ 
bué  à  ses  succès  que  les  bains  lièdes  prolongés  et  l’eau  de  poulet. 

Ilcstent  trois  affections  convulsives  ou  spasmodiques  où  nos  agents 
sont  avantageux,  mais  comme  moyens  accessoires  d’autres  moyens 
plus  appropriés  :  ce  sont  l’éclampsie,  les  convulsions  des  eufants,  et 
la  danse  de  Sainl-Guy.  Remarquons  qu'elles  semblent  manquer  assez 
souvent  du  caractère  qui  assure  presque  toujours  le  succès  des  aiiLi- 
spasmodiques,  savoir  le  foyer  viscéral  de  ruio-o.La  valériane  et  l'éther 
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pour  les  deux  premières;  la  valériane,  l’asa  fœtida  pour  la  danse  de 
Saint-Guy,  continuées  dans  ce  dernier  cas  longtemps  et  à  doses  pro¬ 
gressivement  croissantes,  aideront  raclion  des  moyens  plus  énergiques 
que  ces  maladies  réclament.  L’éclampsie  y  cédera  rarement,  soit  par 
une  inefficacité  absolue  des  remèdes,  soit  par  l’impossibilité  de  leur 
administration.  Les  convulsions  des  enfants,  quand  elles  pourront  per¬ 
mettre  l’ingestion  du  sirop  d’éther,  de  l’oxyde  de  zinc,  s’en  trouve¬ 
ront  bien. 

En  nous  éloignant  de  plus  en  plus  du  caractère  essentiel  que  nous 
avons  assigné  au  spasme,  nous  rencontrons  l’épilepsie,  le  tétanos, 
rhydrophobie,  etc.,  maladies  dont  le  traitement  a  sa  place  partout  et 
nulle  part. 

Les  faits  principaux  que  nous  venons  d’exposer  dans  ce  paragraphe 
se  prêtent  très-bien  à  quelques  considérations  générales  qui  mainte¬ 
nant  trouvent  leur  place  et  peuvent,  si  elles  sont  bien  comprises  et 
bien  retenues,  permettre  à  l’esprit  d’oublier  les  nombreux  éléments 
dont  elles  sont  le  résumé  : 

Les  spasmes  essentiels  dont  l’invasion  a  lieu  de  la  manière  la 
plus  brusque,  qui  ont  le  caractère  de  la  fugacité,  de  la  mobilité,  qui 
sont  avortés,  incomplets  et  encore  à  l’état  de  vapeurs  {palpitations, 
étouffements,  globe  hystérique,  anxiétés  viscérales,  quel  que  soit  le 
foyer  de  l’nHra),  sont  plus  spécialement  en  rapport  thérapeutique 
avec  les  substances  antispasmodiques,  dont  l’action  a,  comme  eux, 
pour  caractère  l’instantanéité,  la  fugacité  ou  la  promptitude  à  s’user, 
qui  soulagent  de  suite  ou  sont  de  nul  effet  (eau  distillée  de  fleurs  d'o¬ 
ranger,  valériane,  éther  sulfurique). 

2°  Les  spasmes- pulmonaires  obéissent  en  général  h  des  remèdes 
antispasmodiques  dont  racUon  est  plus  fixe.  Les  gommes  fétides,  et 
à  leur  tète  l’àsa  fœtida  et  la  gomme  ammoniaque,  rencontrent  dans 
ces  affections  leur  indication  la  plus  importante  et  la  plus  expresse  : 
la  première  de  ces  substances  jouit  aussi  plus  sûrement  que  ses  ana¬ 
logues  de  la  propriété  de  faire  cesser  les  flatuosités,  et  en  général 
toutes  les  exhalaisons  gazeuses  inodores  chez  l’homme.  La  valériane 
réussit  mieux  contre  les  mêmes  accidents  chez  la  femme. 

3°  Les  spasmes  avec  douleur  dont  r<ïî<m  est  presque  toujours  épigas¬ 
trique,  hypociiondriaque  ou  mésentérique,  réclament  plus  spéciale¬ 
ment  les  antispasmodiques  tirés  du  règne  animal,  comme  le  musc, 
et  surtout  le  castoréum.  H  faut  mettre  sur  la  même  ligne  le  camphre 
en  premier  lieu,  puis  l’ambre  et  le  succin,  que  l’expérience  a  aussi 
consacrés  dans  la  menstruation  douloureuse. 

-4“  L’hystérie  convulsive  ne  demande  de  médication  que  dans  des 
cas  rares.  Les  affections  qu'elle  laisse  après  elle  ne  répondent  heu¬ 
reusement  aux  remèdes  antispasmodiques  que  lorsqu’elles  retracent 
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Irs  formes  vaporeuses.  Leur  efficadlé  devient  (fautant  pins  douteuse 
qu’on  s’approche  davantage  des  hauts  spasmes,  des  névroses  primi¬ 
tives  des  fonctions  animales,  des  paralysies,  ainsi  que  des  cachexies 
produites  par  les  spasmes  viscéraux  opiniâtres  et  entretenus  par  des 
causes  inamovibles,  morales  ou  d’un  autre  genre. 

2®  DES  MÉDICAMENTS  ANTISPASMODIQUES  DANS  LEURS  RAPPORTS  AVEC  l’ÉTAT 


NERVEUX  CONSIDÉRÉ  COMME  ÉLÉMENT  ASSOCIÉ  AUX  AFFECTIONS  AJGUES  ET 


CDRONIQUES. 


«  Il  n’est  pas  difficile,  dit  Tissot,  de  s’apercevoir  si  les  nerfs  souffrent 
dans  une  maladie,  mais  il  est  souvent  très-difficile  de  décider  s'ils 
sont  attaqués  essentiellement,  si  la  maladie  est  proprement  nerveuse, 
ou  s’ils  ne  sont  qu'îrrilés  par  une  cause  qui  leur  est  étrangère.  Dans 
ce  dernier  cas,  il  faut  encore  distinguer  si  l’on  doit  uniquement  por¬ 
ter  son  attention  sur  la  cause,  ou  si  les  nerfs  sont  assez,  irrités  pour 
t]ue  fon  doive  tenir  compte  de  cet  état  d’irritation  dans  le  traitement.  » 
C’est  ainsi  que  tous  les  grands  observateurs,  que  tous  ceux  qui  font 
la  médecine  des  malades,  ont  conçu  la  thérapeutique,  et  ces  paroles 
renferment  toute  la  doctrine  dite  des  éléments. 

Reste  maintenant  à  dire  de  quelles  conditions  doit  être  marqué  un 
appareil  nerveux  pour  exister  comme  élément  et  mériler  une  médica¬ 
tion  antispasmodique. 

Tissot,  dans  son  Traité  des  nmux  de  nerfs,  et  Bérard  ,  dans  son 
Application  de  l'analyse  à  la  médecine  pratiyue,  laissent  peu  désirer 
sur  cette  importante  question.  En  rectifiant  sur  quelques  points  le 
second  de  ces  deux  auteurs,  et  en  complétant  le  premier,  on  peviL 
poser  les  l'ègles  suivantes  : 

1“  Les  maladies  aiguës  sont  rarement  grossies  par  l’élément  spas¬ 
modique,  Une  des  raisons  en  est,  qu'ù  cause  de  la  rapidité  de  leur 
marche,  et  surtout  de  la  synergie  de  leurs  mouvements,  des  aflèc- 
tiüus  indépendantes  n’ont  pas  le  temps  de  s’enter  sur  elles.  Les  phé¬ 
nomènes  nerveux  y  sont  presque  toujours  symptomaliqiics,  et  revê¬ 
tent,  comme  nous  le  verrons  plus  lard,  une  physionomie  qui  n'est 
en  rien  celle  du  spasme  essentiel.  Et  puis,  la  puissance  vitale  est, 
pour  ainsi  dire,  absorbée  cnLièrcment  dans  la  réaction  organique.  Il 
y  a  un  consensus  d’efforts  qui,  à  priori,  exclut  déjà  la  présence  d’actes 
dont  le  caractère  est  raberration,  la  chronicité,  l’absence  des  phéno¬ 
mènes  critiques.  Une  autre  raison  plus  directement  opposée,  c’est 
qu’en  général  cette  réaction  vivo,  qui  constitue  les  maladies  aiguës, 
est  fébrile,  et  que  la  fièvre  est  antipathique  aux  spasmes  ;  fthrk  spas- 
mos  sülvit  (Hipp.).  Les  cas  qui  font  exception  à  la  loi  que  nous  venons 
d’établir  se  rcsumcnl,  pour  ainsi  dire,  tous  dans  ceux  que  nous  avons 
discutés  à  l’article  Musc,  en  traitant  de  l’emploi  de  celte  substance 
dans  les  pneumonies  et  les  phlegmasies  malignes  ou  ataxiques. 
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2“  C’est  dans  les  maladies  chroniques  et  surtout  apyrétiques,  alors 
que  l’organisme,  réagissant  à  peine  contre  la  cause  morbide,  se 
trouve  ù  peu  près  dans  les  conditions  où  les  spasmes  raffecLent  pri¬ 
mitivement,  avec  cette  autre  circonstance  de  plus,  que  sa  faiblesse 
relative  le  rend  tres-prédisposé  ;  c’est  dans  ces  maladies,  disons-nous, 
que  1  élément  nerveux  vient  le  plus  souvent  se  jouer  etpeul  être  atta¬ 
qué  à  coté  de  rallcralion  principale,  sans  que  celle-ci  soit  dérangée 
dans  son  cours  ;  car  tel  est  le  caractère  csseiiLiel  de  l'élément. 

Pour  distinguer  rélément  du  symptôme,  les  moyens  sont  de  plu¬ 
sieurs  ordres* 

D’abord  on  doit  considérer  le  sexe  :  les  l'cnimes,  depuis  l’âge  de  la 
puberté  jusqu’à  celui  de  la  perte  des  règles,  n’ont  presque  pas  de  ma¬ 
ladies  chroniques  où  l’élément  spasme  ne  mérite  une  grave  attention, 
surtout  si  ces  personnes  sont  douées  d’un  tempérament  nerveux, 
mobile,  mènent  une  vie  sédentaire  et  molle,  si  elles  ont  éprouvé  des 
émotions  de  l’ànie  inattendues  et  profondes,  des  accidents  hystéri¬ 
ques  antérieurs.  Aiiud  femimsy  stuitper  suspimiidum  île  fomite  hyslerico 
(Bagiivi). 

3"  La  maladie  principale  affcctc-Ueile  un  organe  qui  fasse  appel  à 
beaucoup  de  sympathies  ;  dans  ce  cas,  les  phénomènes  nerveux  peu¬ 
vent  bien  n’ôtre  que  symptomatiques.  Mais  les  plus  sûres  données 
sont  tirées,  comme  dit  Tissot,  des  caractères  mêmes  des  maux  de 
nerfs. 

Suivant  nous,  la  preuve  la  plus  positive  que  dans  le  cours  d’une 
maladie  des  piiénoniènes  spasmodiques  ont  une  existence  indépen¬ 
dante,  c’est  la  présence  d’un  Qum  viscéral.  Do  ce  fait  découlent  tous 
les  signes  dilfércntiels  qu'on  a  indiqués  et  dont  les  plus  certains  sont  : 

do  ne  pas  suivre,  dans  leur  marche  et  ies  degrés  de  leur  gravité,  la 
marche  et  le  degré  de  l’afléction  primitive  ;  2®  d'ôtre  survenus  après 
celle-ci,  sans  aucune  connexité  avec  elle,  le  plus  souvent  d’une  ma¬ 
nière  brusque  ;  3"  de  finir  et  de  se  reproduire  sans  cause  appréciable  ; 
4®  de  se  terminer  sans  crise  apparente  ;  5®  de  se  porter  indistincte' 
ment  sur  tous  les  organes  avec  des  syni|)tùnies  si  bizarres,  si  oppo¬ 
sés  entre  eux  et  à  la  nature  connue  de  la  lésion  principale,  qu’ils 
n’aicut  jamais  été  vus  en  résulter,  et  qu’il  répuguc  de  les  considérer 
comme  les  effets  d’une  seule  et  môme  cause;  0®  d’exister  en  même 
temps  qne  plusieurs  des  signes  de  la  mobilité  nerveuse,  de  coïncider 
avec  le  froid  aux  pieds,  un  pouls  convulsif  c’est-à-dire  fréquent,  vif, 
dur,  sec,  pressé,  des  productions  gazeuses  inodores  dans  le  tube  di¬ 
gestif;  des  urines  abondantes,  claires,  insipides,  inodores,  affaiblis¬ 
santes  selon  Boerhaave,  au  point  qu’il  croyait  qu’il  se  dissipait  avec 
ces  urines  une  grande  quantité  d’esprits  animaux.  Ce  dernier  carac¬ 
tère  tiré  des  urines  est  chez  tous  les  auteurs  pris  en  immense  consi¬ 
dération.  inter  omnia  vero  quœ  m  hoc  morbo  comparent  phœnomena^ 
iilud  maxime  proprium  est  atque  ab  eo  fere  inseparabile,  quod  scdicct 
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tsgræ  urînam  sitf>inde  7'edi{ant  pUme  limpidam,  ad  instar  aquæ  e  rupî- 
bus  scalurientts,  ülque  saüs  copiosè  ;  quod  qiUdem  ego  sigillutini  percunc- 
tando^  in  omnibus  fere  didici  signum  esse  patkognoinonicu^n  eoi'U77i 
(i/fectuiun  quos  m  fæminis  hystericos^  in  maribiis  hypochondriacos  appela 
iandos  censemus  (Sydenh.);  7*^  de  disparaître  en  général,  si  la  maladie, 
jusque-là  chronique,  revêt  une  forme  aiguë  et  pyrclique,  et  de  s’ac¬ 
croître  et  de  se  multiplier  si  cette  maladie  est  traitée  par  des  émis¬ 
sions  sanguines  immodérées,  etc.,  etc.  Dans  tous  ces  cas,  l’élément 
nerveux  réclamera  les  antispasmodiques  aux  mômes  litres,  d’après 
les  mômes  lois  et  le  môme  mode  d’administration  que  lorsque  l’aifec- 
üon  spasmodique  était  toute  la  maladie. 

Ces  développements  légitiment  par  leur  importance  rélonduc  que 
nous  leur  avons  donnée  et  les  excursions  fréquentes  et  lointaines  que 
nous  avons  faites  dans  le  champ  de  la  pathologie.  Que  les  praticiens 
se  convainquent  bien  qu’il  est  impossible,  sans  ces  sources  d’indica¬ 
tions,  de  réussir  dans  la  thérapeutique  des  maladies  clironiques,  chez 
les  femmes  en  particulier.  Avec  ces  distinctions  toutes  cliniques, 
l’axiome  de  la  médecine  organique  ;  sublatâ  causa  ioHUureff'ectus,  est 
vraiment  bien  petit  et  bien  faux.  Il  est  des  cas  où  cet  axiome  paraît 
bien  plus  spécieux  encore  et  n’est  pas  moins  mensonger  :  c’est  celui 
où  l’affection  spasmodique  a  son  aitra  dans  l’organe  ou  le  système 
d'organes  môme  qui  est  aussi  le  siège  de  la  lésion  matérielle.  Ici, 
l’erreur  est  plus  difficile  à  éviter;  cela  est  pourtant  possible  en  s'ai¬ 
dant  de  quelques-unes  des  règles  formulées  plus  haut. 

Prenons  par  exemple  le  cas  le  plus  fréquent,  celui  où  coexistent 
une  lésion  organique  des  viscères  thoraciques  et  un  asthme.  Depuis 
que  l’anatomie  a  dépassé  ses  droits,  rasllmie  n'est  plus  qu’un  symp¬ 
tôme.  La  science  a  tellement  obscurci  l’art  d’observer,  que  l’asthme 
était  mieux  connu  d’Arétée  que  de  la  plupart  de  nos  pathologistes 
modernes  1  Ce  n’est  pas  une  fois,  mais  cinquante,  que  nous  avons  vu 
des  malades  affectés  de  lésions  pulmonaires  ou  cardiaques  déjà  avan¬ 
cées,  être  soulagés  d’asthmes  nerveux  associés  à  ces  lésions,  par 
Tusage  d’antispasmodiques.  Ils  n’avaient  plus  d’asthme  et  conser¬ 
vaient,  avec  leur  incurable  lésion,  des  troubles  fonctionnels  propor¬ 
tionnés,  et  qui  suivaient  imperturbablement  tous  les  degrés  de  l’alfec- 
tion  organique.  En  pareil  cas,  les  antispasmodiques  ne  détruisent 
que  l’élément  surajouté,  ils  laissent  le  symptôme. 

Ce  qui  prouve  que  dans  ces  cas  rasLhmc  n’est  pas  le  symptôme, 
c’est  qu’il  est  essentiellement  inteririiLLent,  qu’il  a  très-souvent  post- 
oxislé  à  la  lésion  et  sans  se  conformei'  à  ses  développements  succes¬ 
sifs  ;  que,  plus  souvent  encore,  il  a  préexisté  et  a  une  très-grande  part 
dans  la  production  de  la  maladie  dont  on  le  fait  dériver  ;  qu’il  sur¬ 
vient  alors  dans  des  conditions  et  sous  des  iniluences  externes  et  in¬ 
ternes  qu’il  n’est  pas  de  notre  objet  d’étudier,  lesquelles  pouvaient  le 
produire  à  elles  seules  et  indépendamment  des  lésions  malcriciles 
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qui  n’ont  agi  qu’en  tant  que  causes  déterminantes  ;  c'est  qu'il  a  tous 
les  caractères  de  l'asthme  primitif,  et  que  cet  asthme  ne  ressemble 
pas  plus  à  l’asthme  symptôme  que  les  convulsions  de  ia  méningite 
aigue  aux  convulsions  de  l’attaque  d’hystérie.  On  a  dit  que  la  théra¬ 
peutique  était  toute  dans  le  diagnostic.  C’est  vrai,  pourvu  toutefois 
qu’on  ne  donne  pas  le  nom  de  diagnostic  à  la  notion  grossière  qu’en¬ 
seigne  l’école  anatomique. 

Que  les  praticiens  aient  recours  à  basa  foetida  et  à  la  gomme  ammo¬ 
niaque  dans  les  cas  que  nous  venons  de  spécilier  :  ils  en  retireront  cer¬ 
tainement  les  mêmes  avantages  que  nous.  La  chlorose  peut  être  cause 
et  effet  d’alfoclions  spasmodiques  intenses  et  prolongées.  C’est  sur 
cette  considération  qu’on  devra  régler  Tulilîté  des  antispasmodiques 
dans  cette  maladie.  Le  plus  souvent  les  spasmes  y  sont  symptômes  et 
disparaissent  successivement  sous  l'influence  du  traitement  martial. 
Quelquefois  ils  ont  assez  de  prédominance  pour  exiger  l’emploi  de  la 
valériane  comme  moyen  de  rendre  possible  et  de  seconder  l’action  des 
préparations  de  fer,  qui  seules  sont  plus  radicalement  curatives. 


3®  Dt;s  MÉIJICAJIEXTS  AXTISP.\SMOniOUES  DAXS  LECRS  Il.APPORTS  AVEC  l’ÉTAT 

N  E  R  V  E  U  X  S  Y  .M  r  T  O  M  A  T 1 0  C  E . 

D’après  ce  que  nous  avons  dit  plus  haut,  les  phénomènes  nerveux 
qui  apparaissent  dans  le  cours  des  maladies  aiguës  sont  presque  tou¬ 
jours  symptomatiques.  Les  affections  de  cette  classe  qui  ne  sont  {tas 
des  spasmes  sont,  pour  le  plus  grand  nombre,  des  inllammations,  des 
fièvres  ou  des  névralgies  :  ces  dernières  même,  souvent  aiguës  par 
leurs  symptômes,  sont  en  général  chroniques  par  leur  marche. 

On  peut  dire  que  jamais  les  symptômes  nerveux  qui  s’observent 
dans  les  inllammations  aiguës  et  les  lièvres  qui  ne  sont  pa.s  nerveuses 
n’ont  l’aspect  et  le  caractère  du  spasme  comme  nous  le  comprenons. 
Ces  symptômes,  quand  iis  ont  lieu,  sont  toujours  l’expression  d'alté¬ 
rations  fonctionnelles  du  système  cérébro-spinal, à  moins  pourtant  que 
l’ataxie  ne  survienne;  mais  ce  n’est  pas  ici  le  moment  d’en  ti-aitcr, 
celle  question  rentre  dans  la  IMédicalion  excitante  et  névroslliciiique. 
Il  en  est  de  môme  de  ces  symptômes  dans  les  fièvres  graves  et  les  exan¬ 
thèmes  aigus.  On  trouvera  à  rartîcle  Camphre  ce  qu'ou  doit  attendre 
des  antispasmodiques  dans  ces  circonstances. 

Dans  les  maladies  chroniques  conslituccs  par  des  lésions  organiques 
sans  lièvre,  il  n’est-  pas  rare  de  voir  des  phénomènes  nerveux  .sympto¬ 
matiques,  et  liés  à  la  maladie  principale  comme  nn  elfet  û  sa  cause, 
s’amender  considérablement  sous  l’influence  des  antispasmodiques 
portés  à  hautes  doses.  Ce  fait,  qui  paraîtra  paradoxal,  n’a  cependant 
rien  de  plus  surprenant  que  la  cessation  de  douleurs  atroces  causées 
par  un  cancer  dn  sein  et  de  rutérus,  par  un  morceau  de  verre  enfoncé 
dans  des  parties  très -sensibles  qu’il  déchire,  après  i’admiuistration 
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intérieure  de  l’opium  ou  l’application  extérieure  de  topiques  bellado- 
nés,  etc.  Faire  descendre  l’organisme  ii  un  degré  d’iiiipressioniiabi- 
lité  tel  que  le  stimulus  cancer  ou  corps  étranger  ne  la  réveille  pas, 
voilà  tout  le  secret.  Un  homme  a  un  embarras  pulmonaire  avec  dys¬ 
pnée  violente  ;  l’asa  l'œtida,  par  exemple,  va  modifier  son  système  ner¬ 
veux  de  telle  sorte,  qu’il  sera  sollicité  moins  vivement  par  la  cause, 
qui,  à  la  vérité,  restera  toujours  la  môme,  mais  agira  sur  un  sujet 
rendu  artificiellcmciiL  plus  patient.  Il  est  liien  eiitcndii  (juc  cette  mé¬ 
dication  n’est  que  palliative  et  demande  à  Cire  renouvelée  loiiles  les 
vingt-quatre  heures,  comme  l’opium  dans  les  cas  que  nous  avons  pris 
pour  terme  de  comparaison. 

Le  plus  grand  bienfait  de  cette  thérapeutique  palliative  est  de  s’op¬ 
poser  à  ce  que  les  symptômes  n’agissent  bientôt  comme  cause  d'aug¬ 
mentation  de  la  lésion  primitive.  Ce  cercle  vicieux  est,  comme  on  le 
sait,  très-commun  dans  les  maladies  du  cœur  et  des  poumons. 

Une  des  circonstances  qui  ont  le  plus  discrédité  les  antispasmodi¬ 
ques,  principalement  chez  les  hommes  adultes  et  les  vieillards  aüéc- 
Lés  de  spasmes  dont  l’aum  est  alternativement  thoracique  et  surtout 
abdominal,  c’est  qu'on  n’a  pas  su  que  ces  accidents,  qui,  il  faut  d’ail¬ 
leurs  l’avouer,  dans  les  circonstances  que  nous  allons  indiquer,  ne 
difrèrent  pas  toujours  sensiblement  des  spasmes  essentiels,  sont  très- 
souvent  syniplomaliques  de  la  goutte  irrégulière.  Wylb  plaçait  au 
nombre  des  causes  les  plus  puissantes  et  les  plus  communes  des  spas¬ 
mes  la  présence  dans  le  sang  du  principe  de  la  goutte.  Musgrave, 
Gullen  et  Barthez  ont  à  merveille  spécifié  ces  cas  et  ont  exalté  à  l'envi 
l’asa  fœlida,  le  camphre  et  le  musc  pour  apaiser  ces  manifestations 
goutteuses  qui  se  portci^t  tantôt  sur  le  poumon  pour  y  produire  l’as¬ 
thme;  sur  le  cœur,  des  palpitations  douloureuses  et  des  lipothymies 
fréquentes;  sur  l’estomac  et  les  intestins,  des  éructations  intermina¬ 
bles  et  d’atroces  coliques.  Dans  le  vertige  goutteux,  àlusgravc  et  Bar¬ 
thez  ont  aussi  spécialemcnl  préconisé  la  valériane,  de  môme  que  tous 
les  antispasmodiques  qu’ils  appelaient  antigoutteux  (les  éthers,  Basa 
fœtida,  le  musc,  te  camphre)  contre  l’angine  de  poitrine,  considérée 
par  eux  comme  une  traduction  fréquente  de  l’état  goutteux  irrégu¬ 
lier,  ainsi  que  certaines  apoplexies.  Sloll  faisait  un  heureux  usage 
de  la  valériane  dans  une  espèce  particulière  de  danse  de  Saint-Guy 
qu’il  croyait  symptomatique  de  ia  goutte.  Tous  ces  grands  praticiens, 
qui  enseignaient  l’art  de  ne  pas  guérir  la  goutte,  mais  de  la  maintenir 
aux  articulations,  dont  la  thérapeutique  se  contentait  du  succès  sui¬ 
vant  :  changer  la  goutte  irrégulière  et  viscérale  en  goutte  fixe  et  articu¬ 
laire^  n’ont  jamais,  par  les  antispasmodiques,  voulu  faire  autre  chose 
que  de  conjurer  la  forme  et  le  lieu  du  symptôme  :  «  Dans  la  méthode 
analytique  de  traitement  qui  convient  au  cas  plus  simple  où  la  seule 
cachexie  goutteuse  produit  des  maux  de  nerfs,  il  faut  pallier  assidûment 
les  symptômes  par  des  antispasmodiques  antigoultcux.  »  (Barthez,) 
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Finissons  ces  considérations  par  le  précepte  suivant  :  il  est  toujours 
utile  de  faire  usage  des  antispasmodiques  dans  les  maladies  chroni¬ 
ques,  toutes  les  fois  qu’on  y  observe  des  phénomènes  spasmodiques 
un  peu  prédominants,  etquand  l’ctatdu  tube  digestif  ne  s’y  oppose  pas. 

Four  terminer  ce  chapitre,  jetons  un  coup  d’œil  sur  les  médicaments 
antispasmodiques  considérés  en  eux-mêmes  et  sur  le  mode  général 
d’administration. 

De  nos  jours,  l’esprit  de  système,  ne  sachant  que  faire  de  l’action 
incontestable  desan Lispasmodiques,  a  pris  d'abord  leparti  de  nier  leur 
eflicacité  ;  puis,  celte  négation  ne  prévalant  pas  contre  l’expérience 
des  siècles,  on  a  laissé  tomber  ces  médicaments  dans  l’oubli  en  remon¬ 
tant  plus  haut  et  en  voulant  prouver  que,  puisque  les  progrès  de  la 
médecine  moderne  avaient  destitué  les  spasmes  de  leur  rang  de  maladie 
primitive,  on  n’avait  plus  à  s’en  occuper  dans  le  traitement,  qui  devait 
être  dirigé  tout  entier  contre  la  lésion  organique.  Celte  opinion  a  tenu 
peu  de  temps  devant  les  faits,  et  on  a  fini  par  déclarer  que  les  anti¬ 
spasmodiques  étaient  des  remèdes  très-excitants,  incendiaires,  et  c’est 
cette  raison  qui  a  inspiré  le  plus  de  crainte,  parce  que  la  gaslro  entérite 
chronique  de  cause  externe  et  toutes  les  degénérations  qu’elle  traîne  à 
sa  suite  seront  encore  longtemps  la  terreur  des  médecins. 

Nous  déclarons  ici  que  les  auteurs  qui  ont  soutenu  ces  propositions 
ont  été  aveuglés  par  l’esprit  de  système  ou  n’ont  aucune  connaissance 
des  faits  qu’ils  ont  avancés  ;  que  ces  faits,  ils  les  ont  employés  de  force 
pourcompléter  bon  gré  mal  grc  une  doctrine  qui  en  avait  besoin.  Non, 
la  valériane,  les  gommes  fétides  ne  sont  pas  des  excitants  :  ce  sont  des 
antispasmodiques,  et  voilà  tout.  Nous  défions  les  explicateurs  et  les 
sceptiques  d'aller  au  delà.  Nous  les  défions  de  produire  une  fièvre  ar¬ 
tificielle  la  plus  épliémère  possible  avec  32  grammes  de  poudre  de 
valériane,  comme  nous  les  défions  de  calmer  une  femme  vaporeuse 
avec  32  grammes  d’eau-dc-vic  ou  une  quantité  quelconque  d’ammo¬ 
niaque. 

Entre  mille  faits  que  nous  pourrions  citera  l’appui,  en  voici  un  seul 
qu’un  hasard  merveilleux  nous  fournit  ; 

Nous  écrivions  ces  lignes  lorsque  l’iin  de  nous  est  appelé  pour  voir 
en  toute  hâte  une  femme  qui,  au  milieu  de  la  rue,  vient  de  totnùer 
morte.  II  court  muni  d’un  flacon  d’éllier  et  trouve  près  de  celle  femme, 
enceinte  de  huit  mois  et  plongée  dans  une  stupeur  hystérique  pro¬ 
fonde,  un  confrère  qui,  depuis  quelques  minutes,  lui  fait  respirer  un 
flacon  d'ammoniaque  pure  et  lui  en  porte  même  dans  les  narines  en 
élevant  par  des  secousses  brusques  le  flacon  ouvert  sous  le  nez.  Pas- 
le  plus  léger  signe  de  la  part  de  la  patiente.  «  Voulez-vous  permetlro 
que  j’essaye  de  faire  respirer  un  peu  d’éther  et  que  j’en  introduise 
quelques  gouttes  entre  les  lèvres?  —  Mais,  voyez  donc  :  ceci  est  de 
rammoniaque  ;  c’est  bien  plus  fort  que  l'étbcr.  —  Bien  de  plus  juste  : 
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]('  ornins  mCme  quG  vous  ne  cautérisiez  Irés-vivcmcnt  le  nez.  L’éllicr 
est  tout  simplement  un  antispasmodique.  »  Pendant  ce  dialogue, le  fla¬ 
con  d’étlicr  avait  été  placé  sous  le  nez  de  la  malade,  et,  au  moment  où 
on  le  descendait  sur  les  lèvres  pour  en  instiller  quelques  gouttes,  un 
profond  soupir  et  quelques  pandiculations  avaient  préludé  au  retour 
successif  et  bien  complet  de  la  connaissance.  La  malade  se  rajusta  un 
peu,  se  leva  et  parla. 

Nous  concevons  bien  que,  comme  nous  l’avons  déjà  avancé,  quel¬ 
ques  antispasmodiques  se  trouvent  sur  la  limite  de  celle  classe  et  des 
stimulants.  Ce  sont  ceux  qu’on  a  appelés  dilfusibles,  et  qui  sont  le 
musc,  le  camphre  et  l'éther  (n’oublions  pas  que  leur  force  excitante  est 
très-inconstante,  pour  le  camphre  surtout,  et  qu'on  ne  saurait  dire  à 
pj’îoj’i' s'ils  la  développeront  ou  sî  elle  sera  nulle)  ;  mais,  nous  le  répé¬ 
tons  :  la  propriété  stimulante  est  ce  qu’il  y  a  de  moins  prononce  en 
eux  ;  elle  ne  sert  que  de  prétexte  pour  en  proscrire  l'emploi,  car  la 
valéri.ane,  qui  agit  aussi  puissamment  qu’eux,  n’est  qu’un  pur  anti¬ 
spasmodique. 

Nous  avons  toujours  remarqué  que  jamais  les  antispasmodiques  n’a¬ 
vaient  eu  un  effet  plus  sûr  que  lorsque  les  malades  disaietît  ne  s’Ctrc 
pas  aperçus  de  leur  action.  Les  effets  physiologiriucs  de  l’alcool  et  de 
l’éther  sulfurique  sont  bien  différents.  Leurs  effets  thérapeutiques,  pour 
SC  ressembler  quelquefois  par  le  résultat  définitif,  n’ont  presque  point 
d’analogie  par  la  manière  dont  ils  produisent  ce  résultat.  Gomment 
donc  agissent  les  aiilispasmodiques  directs  ? 

Dire  qu'ils  régularisent  l’action  du  système  nerveux,  c’est  dire  en 
d’autres  termes  :  les  antispasmodiques  sont  des  antispasmodiques  ; 
mais  au  moins,  si  c’est  se  payer  de  mots,  ce  n’est  pas  exprimer  une 
erreur,  comme  lorsqu’à  l’exemple  de  quelques  pathologistes  modernes, 
on  spécifie  davantage  et  on  dit  :  Ils  r'égularisent  raction  de  l'cncêphale  ; 
car  l’encéphale  n’est  pas  le  foyer  des  spasmes,  il  n’est  pour  rien  dans 
leur  production  immédiate.  Plus  que  d’autres  organes  sans  doute  il 
souffre  des  retentissements  violents  qui  frappent  de  perversion  ses  trois 
attributions  les  plus  importantes,  savoir:  le  mouvement  volontaire,  la 
sensihililé  animale  et  la  manifeslalion  des  actes  intellectuels.  Mais  ces 
désoidres  ne  sont  que  sympathiques,  et  ce  n'est  assurément  pas  en 
modifiant  l’organe  dont  ils  traduisent  l’altération  fonctionnelle  que  sont 
'  utiles  les  antispasmodiques.  Cette  question,  qui  peut  paraître  oiseuse, 
et  le  serait  en  effet  si  elle  était  toute  de  curiosité  scientifique,  demande 
des  développements  dont  la  Médication  aiilisijasmodiquü  peut  retirer 
quelques  fruits. 

Nous  avons  essayé  de  démontrer  au  commencement  de  ce  chapitre 
I  que  les  spasmes  essentiels  avaient  toujours  un  foyer  viscéral,  que  le 
fait  d’un  aiu'a  viscéral  constituait  le  génie  du  spasme,  sa  véritable  na¬ 
ture.  Nous  avons  fait  voir  aussi  que  là  siégeait  la  puissance  des  ins- 
,  liiicts,  qui,  loin  de  reconnaître  l’encéphale  pour  point  de  départ,  se 
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l'approptlaiciit  au  contraire  irrésisübienicfit  et  le  faisaient  servir, 
sans  la  part  de  la  volonté,  à  leurs  fins  conservatrices,  aux  exigences 
impérieuses  et  admirahlcment  aveugles  de  la  ^  IG"  C^Ut  doiti  isG  OTOlIlII™ 
tenir.  C’est  donc  dans  certaines  conditions  de  l'innervation  viscérale 
qu’il  faut  chercher  la  raison  des  spasmes  essentiels. 

Qu’apprend  à  cet  égard  l’obseiTalion?  Quelles  sont  les  circonstan¬ 
ces  où  elle  nous  montre  l'innervation  présidant  aux  fonctions  organi' 
ques,  déviée,  pervertie  selon  ce  mode  spécial  qui  caractérise  l'état 
spasmodique?  Ces  circonstances  sont  : 

I^La  privation  des  matériaux  sur  lesquels  opèrent  les  organes  de  la 
vie  nutritive  et  dans  l'élaboration  desquels  leur  action  doit  se  renfer¬ 
mer.  En  eflet,  rien  ne  développe  plus  infailliblement  la  mobilité  ner¬ 
veuse  et  les  affections  spasmodiques  que  rabslinence  prolongée,  la 
diète  trop  sévère,  les  spoliations  humorales  et  sanguines  portées  trop 
loin.  On  peut  ainsi  créer  à.  volonté  des  femmes  vaporeuses  et  hysté¬ 
riques,  des  hommes  ilatulenls  et  pleins  de  spasmes,  de  maux  de 
nerfs,  bientôt  hypochondriaques  ; 

2°  Une  autre  cause  bien  ef(jcacc  de  la  production  de  l’état  spasmo¬ 
dique,  ce  sont  les  passions,  et  bien  plus  les  passions  dépressives,  qui 
jettent  dans  rabaltcmeiit,  telles  que  la  peur,  toutes  les  anxiétés  mo¬ 
rales,  les  afl'eclions  tristes,  l’cnvle  ou  l’amour  malheureux,  etc,,  que 
les  passions  expansives,  stimulantes,  et  qui  doublent  l’énergie  vitale, 
telles  que  la  colère,  l’orgueil,  l'ambition  ou  l’amour  heureux. 

Si  CCS  passions,  c'est-à-dire  si  cet  état  pathologique  dû  à  dos  causes 
morales  a  une  si  énorme  influence  sur  la  production  des  spasmes, 
c’est  qu'evidemment  il  intéresse  les  mêmes  foyers  de  l’écûnomie  que 
ceux-ci,  que  leur  source  est  commune,  comme  nous  l'avons  déjà 
remarqué.  L’opinion  qui  assigne  aux  passions  un  siège  viscéral  con¬ 
firme  noire  doctrine  des  spasmes,  laquelle  à  son  tour  éclaire  et  cor¬ 
robore  cette  opinion.  Cette  seconde  cause,  comme  la  première,  tic- 
touniü  des  actes  nutritifs  la  vitalité  des  viscères  ;  car  rien  ne  suspend 
et  n’inlerverlit  les  élaborations  nutritives  aussi  puissamment  que  les 
pussions  que  nous  avons  dites  développer  l’étal  spasmodique  essentiel  ; 

3'^  La  présence  dans  l’organisme  du  principe  goulleux,  principale¬ 
ment  lorsqu’il  commence  à  être  engendré  et  qu'il  produit  les  phéno¬ 
mènes  ùaXdL  goutte  vague,  froide  on  erratique. Oïï  voit  un  grand  nombre 
d’hommes  (et  toutes  les  femmes  sont  loin  d’en  être  à  l’abri)  souf¬ 
frir  pendant  plusieurs  années  des  douleurs  et  des  spasmes  les  plus 
variés  et  les  plus  nombreux,  lesquels  aboutissent  à  une  attaque  de 
goutte  articulaire  régulière  ou  à  un  flu.x  hémorrhoïdal,  même  de  sim¬ 
ples  marisques  sans  écoulement  de  sang,  et  tous  les  accidents  de 
goutte  vague  sont  dissipés  dès  ce  moment; 

4*  Une  prédominance  constitutionnelle,  un  excès  de  développement 
primitif  et  congénial  de  rinnervalion  viscérale  et  des  centres  qui  y 
président.  On  est  forcé  de  supposer  et  d’admettre  ce  fait,  lorsque  la 
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disposition  spasmodique  ne  dépend  d'aucune  des  conditions  que 
nous  venons  de  passer  en  revue  précédemment.  C'est  chez  celte  classe 
de  personnes  nerveuses  que  les  saisons  chaudes,  le  séjour  trop  long¬ 
temps  prolongé  au  milieu  d'une  température  élevée,  etc.,  etc.,  déter¬ 
minent  beaucoup  de  maladies  vaporeuses  et  spasmodiques,  en  même 
temps  que  ces  circonstances  affaiblissent  les  fonctions  assimilatrices 
et  jettent  dans  la  lajigueur  tous  les  organes  chargés  des  actes  de  la 
vie  nutritive.  Nous  avons  déjà  remarqué  que  l’existence  seule  de  ce 
tempérament  établissait  chez  ce.ç  personnes  la  mobilité  nerveuse  ; 

t!”  La  prédominance  absolue  et  comme  tyrannique  de  rinnervation 
d’un  organe  ou  d’un  appareil  tel  que  celui  de  la  génération  chez  la 
femme  pendant  toute  la  période  dévolue  à  cet  appareil  pour  le  grand 
acte  de  la  reproduction,  surtout  à  l’époque  où  ce  système  va  entrer 
en  possession  de  ses  importantes  attributions.  Cette  condition  de  dé¬ 
veloppement  des  maladies  hpasmodi<iues  est  la  plus  fréquente  et  la 
plus  féconde;  c'est  à  elle  qu'est  due  l’hystérie  et  ses  innombrables 
phénomènes. 

Nous  pouvons  bien  omettre  quelques  autres  conditions  ou  causes 
des  spasmes  essentiels,  mais  nous  croyons  avoir  exposé  les  plus  capi¬ 
tales.  Toutes  celles  qu’on  y  ajouterait  seraient  sans  doute  suscepti¬ 
bles  de  leur  être  subordonnées.  Or,  pour  eu  revenir  à  la  question  du 
mode  d’action  des  médicaments  antispasmodiques,  nous  n’avons 
qu'une  chose  à  dire,  c’est  que,  par  une  propriété  dont  nous  ignorons 
parfaitement  le  mécanisme,  ces  agents  ont  le  pouvoir  d’apuiseï'  ou  de 
régularisep  d’une  manière  directe  et  immédiate  l’innervation  viscérale 
ou  gauglionnaire  ainsi  déviée  et  pervertie.  Nous  ne  saurions  aller  plus 
loin  .sans  entrer  dans  le  roman  de  la  IhérapcuLique. 

Mais,  comme  on  doit  déjà  le  prévoir  par  l’énumération  que  nous 
avons  faite  des  conditions  qui  amènent  l’état  spasmodique,  ce  pou¬ 
voir  thérapeutique  des  médicaments  que  nous  étudions  existe  à  bien 
des  degrés  et  surtout  produit  des  résultats  bien  variables  pour  leur 
sûreté  et  leur  durée,  suivant  que  les  spasmes  sont  nés  sous  rinrtucncc 
de  l'une  ou  de  l’autre  de  ces  conditions. 

I 

Ainsi,  pour  la  première  série,  celle  si  commune  et  si  infaillible  dans 
scs  elfols  où  les  affections  spasmodiques  sont  survenues  après  des 
évacuations  sanguines  exagérées  ou  une  diète  intempestive,  etc.,  les 
aiilispasmodiques  ont  bien  à  la  vérité  une  action,  mais  elle  est  toute 
passagère  et  uniquement  palliative.  A  ce  dernier  litre  pourtant,  ils  ont 
encore  une  grande  importance  pour  conjurer  les  accidents  et  per¬ 
mettre  l’usage  des  médications  radicales. 

Quelles  sont-elles  donc  dans  ce  cas?  La  réhabilitation  des  fonctions 
végétatives.  Créer  un  sang  riche  et  agir  en  sorte  que  la  puissance 
vitale  soit  toute  employée  à  le  faire  servir  aux  actes  de  la  nutrition, 
voilà  le  principe  du  traitement  ;  car  ce  sont  les  conditions  contraires 
qui  ont  permis  à  l’état  nerveux  spasmodique  de  se  développer.  Au 
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chapitre  de  la  Médication  tonique,  nous  avons  traité  avec  soin  des 
moyens  les  plus  propres  à  réhabiliter  la  nutrition,  et,  par  conséquent, 
à  imposer  à  l'innervation  viscérale  un  caractère  de  fixité  et  d’activité 
exclusivement  employée  aux  élaborations  successives  que  doivent 
subir  les  éléments  réparateurs.  Cette  condition,  rien  ne  la  trouble  et 
ne  la  détruit  autant  que  la  soustraction  des  aliments  et  du  sang.  En 
effet,  l’assimilation  de  ces  matériaux  est  le  seul  travail  auquel  soient 
destinées  les  forces  particulières  dont  la  perversion  engendre  les  affec¬ 
tions  spasmodiques.  La  soustraction  de  ces  mêmes  matériaux  prive 
les  forces  en  question  de  leur  objet,  de  leur  emploi  naturel,  ce  qui 
revient  à  dire  qu’elles  n’ollrent  alors  qu’anomalies,  écarts,  irrégula¬ 
rités,  et  tel  est  précisément  le  caractère  des  spasmes  essentiels.  Itépé- 
tons  ici  que  les  toniques  de  la  Matière  médicale,  et  en  premier  lieu 
le  fer,  puis  les  vrais  toniques,  c’est-à-dire  une  alimentation  prompte¬ 
ment  réparatrice,  un  exercice  musculaire  en  plein  air  qui  mette  à 
profit  cette  alimentation,  forment  le  traitement  radical  de  l’état  spas¬ 
modique  développé  par  ce  premier  genre  de  causes.  Les  antispasmo¬ 
diques  ont  alors  une  vertu  palliative  importante  à  utiliser. 

Ce  point  de  notre  théorie  sur  la  nature  et  l'étiologie  des  spasmes 
essentiels,  savoir,  que  ces  affections  sont  très-souvent  produites  par 
tout  ce  qui  peut  détourner  rinnervaUon  viscérale  des  actes  qu’elle 
doit  accomplir  pour  l’entretien  de  l’individu,  et  en  particulier  par 
l’anémie,  que  sa  cause  soit  médiate  ou  immédiate  ;  cette  idée,  disons- 
nous,  bien  qu’implicilement  e.vprimée  par  Hippocrate  et  plusieurs 
des  médecins  qu’on  a  honorés  du  nom  à’ hippocratistes,  n’a  été,  que 
nous  sachions  du  moins,  nettement  reconnue  et  formulée  que  par 
nous.  Quand  môme  une  observation  attentive  et  bien  faite  n’y  con¬ 
duirait  pas,  les  résultats  heureux  au.xquels  elle  permet  d’arriver  dans 
la  pratique  devraient  la  recommander  puissamment.  Sydenham  agis¬ 
sait  en  vertu  de  cette  idée  lorsqu'il  disait  :  Ex  omnibus  quœ  «os'  kaetC' 
nus  abundè  congessimus  abundè  miki  constare  videtur,  prxcipumn  in  hoc 
morbo  [hysteria)  indicationem,  curotivam  eam  esse,  quæ  sanguinis  {qui  spi- 
rituum  fons  et  orîgo  est)  corroboraticnem  indigüat  ;  quo  facto,  spiritus 
invîgorüti  eurn  servare  possint  tenorem  qui  et  totius  corporis  et  stngula- 
rium  partium  ceconomtæ  competit. 

Pour  ce  qui  est  de  la  seconde  condition  que  nous  avons  indiquée 
comme  développant  l’état  spasmodique,  c’esL-à-dire  l’influence  des 
passions,  tant  qu’agit  la  cause  de  ces  affections  morales,  les  antispas¬ 
modiques  ont  eu  peu  de  portée  et  d’effet  ;  mais  il  arrive  que  ces 
causes  de  passions,  de  sentiments  violents  et  tyranniques,  lorsqu’elles 
ont  frappé  longtemps  et  avec  énergie,  laissent  après  leur  cessation 
complète  l'innervation  viscérale  dans  un  état  d'exaspération  et  de 
désordre  qui,  une  fois  acquis,  persiste  par  lui-même  comme  un  reten¬ 
tissement  indéfini  ;  c’est  un  tempérament  nerveux  accidentel.  Dans 
ce  cas,  les  antispasmodiques  reprennent  leurs  droits  et  peuvent  con- 
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courir  à  la  guérison  de  l’état  spasmodique;  mais  tant  que  dure  l’in¬ 
fluence  de  la  passion,  c’est  dans  le  triomphe  de  ia  raison  qu’il  faut 
chercher  les  modiricateurs  thérapeutiques. 

Les  affections  spasmodiques  dues  à  l’existence  du  principe  de  la 
goutte  sont  palliées  et  mitigées  d’une  manière  assez  satisfaisante  par 
un  certain  ordre  de  médicaments  antispasmodiques.  Nous  nous 
sommes  déjà  prononcés  à  ce  sujet  sur  les  propriétés  spéciales  du 
musc,  du  camphre,  du  castoréum,  de  l’éther  à  hautes  doses,  etc. 
Nous  n’y  reviendrons  pas. 

C’est  dans  les  affections  .spasmodiques  que  nous  avons  fait  dépendre 
des  deu.\  premières  conditions  organiques  admises  par  nous  comme 
favorables  au  développement  des  maladies  nerveuses,  que  les  médi¬ 
caments  dont  nous  parlons  jouissent  de  la  prérogative  de  médecine 
essentielle;  car  ici,  on  n’a  plus  à  s’occuper,  au  delà  de  l’élément 
spasme,  d’un  autre  élément  qui  le  domine  et  l’a  produit,  tel  que  l’ané¬ 
mie,  une  affection  morale,  le  principe  goutteux  ;  tout  est  dans  l'état 
spasmodique  primitif.  La  maladie  est  simple,  la  médication  doit  l’étre 
aussi,  c’est-à-dire  ne  doit  consister  qu'eu  un  seul  ordre  de  moyens, 
quels  qu'ils  soient  du  reste,  car  nous  n’avons  jamais  prétendu  que  les 
agents  dont  nous  traitons  actuellement  soient  les  seuls  qu’on  puisse 
opposer  aux  affections  spasmodiques.  Nous  constatons  seulement  leur 
utilité  et  cherchons  à  donner  les  règles  générales  de  leur  emploi. 
Dans  ce  dernier  genre  de  cas,  il  est  pourtant  quelquefois  permis  d  es¬ 
pérer,  tant  des  puissantes  distractions  de  l’esprit  que  d’une  alimenta¬ 
tion  fortement  réparatrice  et  largement  dépensée  par  des  exercices 
gymnastiques  bien  ordonnés,  et,  en  un  mot,  de  l’ensemhie  des 
moyens  qui  peuvent  diriger  l’innervation  viscérale  tout  entière  vers 
les  fonctions  nutritives,  il  est  permis,  disons-nous,  d’espérer  de  ces 
ressources  combinées  une  guérison  plus  solide  et  plus  durable  que 
par  les  antispasmodiques  seuls,  bien  qu’il  soit  alors  toujours  indis¬ 
pensable  de  les  administrer,  et  qu'ils  puissent  rendre  dans  ces  occa¬ 
sions  do  précieux  services.  Et  puis,  mille  circonstances  peuvent 
empêcher  l’emploi  des  moyens  hygiéniques  que  nous  venons  d'indi¬ 
quer  :  les  antispasmodiques  restent  alors  au  médecin  comme  sa  seule 
ressource. 

A  l’exemple  de  la  plupart  des  agents  dont  la  vertu  est  toute  super¬ 
ficielle  et  ne  produit  pas  de  modilicalions  malérielles,  celle  des  antis¬ 
pasmodiques  est  fugace,  prompte  à  s’user.  Leur  effet  sc  fait  remarquer 
rapidement,  ou  bien  il  est  nul.  Les  gommes  fétides  font  quelquefois 
exception  à  cette  loi  ;  d’où  découle  rindicaUon  de  renouveler  souvent 
leur  administration,  de  ne  pas  se  fier  à  leur  action  si  elle  ne  s'est  pas 
manifestée  promptement,  et  cette  antre  indication  très-capitale,  de  ne 
pas  abandonner  ces  médicaments  lorsque  l'un  d’eux  n’a  pas  rempli  le 
but  qu’on  se  proposait.  Cette  règle  de  thérapeutique  est  surtout  vraie 
pour  les  substances  dont  nous  traitons.  L’étlierne  réussit  pas,  donnez 


548  MÉDICATION  ANTISPASMODIQUE. 

la  valériane  ;  celle-ci  échoue,  recourez  à  Tassa  fœtida,  ainsi  de  suite,  et 
il  vous  uiTivera  plus  d’une  fois  de  voir  l’indication  satisfaite  par  Tan- 
lispasmodique  qui  ordinairement  réussit  le  moins  sûrement.  N’abusez 
pas  pourtant  de  cette  recommandation  si  les  moments  sont  précieux, 
alors  même  que  Temploi  de  ce  genre  de  moyens  serait  parfaitement  in¬ 
diqué.  Ils  ne  réussissent  pas  toujours  :  bien  plus,  ils  aggravent  quel¬ 
quefois  Tétatde  certaines  femmes  nerveuses,  et  malheureusement  nous 
n’avons  aucun  signe  qui,  à  priori,  nous  éclaire  sur  de  pareilles  contre- 
indications.  Les  distinctions  qu’a  voulu  fonder  à  cet  égard  Tancicmio 
école  de  Montpellier  sont  insufflsanles  et  illusoires.  Dans  ces  cas  qui, 
à  la  vérité,  sont  les  moins  communs,  il  faut  franchement  aborder  une 
autre  médication  ;  c’est  d'eux  qu’Hippocrate  a  dit  :  Jmüâ  Minervâ  nil 
quicquam  moliendum. 

Une  erreur  très-généralement  répandue  nous  paraît  rétrécir  et  faus¬ 
ser  la  thérapeutique  des  névroses.  Elle  consiste  à  séparer  ces  affections 
des  autres  genres  morbides.  Quand  on  a  dit  d’une  maladie  qu’elle  est 
nerveuse,  on  se  fait  aussitôt  l'idée  d’une  surexcitation  physiologique  du 
système  nerveux,  d'un  désordre  analogue  à  celui  où  chacun  se  trouve 
tous  les  j  ours  sous  Tintliience  d’une  cause  d’éphémère  perturbation  des 
nerfs.  El  parce  que  ces  désordres  ne  sont  pas  organiques,  qu’ils  laissent 
très-souvent  les  fonctions  vitales  s’accomplir  et  ne  menacent  pas  de 
mort,  on  serait  presque  tenté  de  ne  pas  les  considérer  comme  des  ma¬ 
ladies,  Il  y  aurait  beaucoup  à  dire  sur  ce  préjugé.  ïlien  n’est  plus  faux 
que  Topinion  générale  sur  Tinnocuilé  des  névroses.  Les  fonctions  nu¬ 
tritives  en  sont  beaucoup  moins  préservées  qu’on  ne  croit.  La  gravité 
d’une  maladie  n’est  presque  jamais  dans  ses  symptômes,  ou,  comme 
on  parle,  dans  ses  formes  :  elle  est  surtout  dans  sa  cause  diatliésique  ou 
générale.  Gela  s’applique  fort  bien  aux  névroses  dont  le  principe,  d’a¬ 
bord  manifesté  sous  cette  forme  nosologique,  peut  en  prendre  de  beau¬ 
coup  plus  graves  et  produire  des  cachexies  ou  des  lésions  organiques. 
Dire  que  les  névroses  sont  des  troubles  de  la  sensibilité  et  du  mouve¬ 
ment  sans  lésions  de  structure,  c'est  tout  simplement  caractériser  une 
forme  générale  d’affection.  Mats  cet  ordre  de  symptômes  ne  peut  fur- 
mer  des  espèces  de  maladies  nerveuses  qu'à,  la  condition  d’être  la 
manifestation  d’une  cause  pathologique.  Or  ces  causes  in  limes  son  t 
souvent  les  mômes  que  celles  des  phlegmasies,  des  lésions  urganiques, 
des  cachexies  et  de  toutes  les  maladies  qui  ne  sont  pas  appelées  ner¬ 
veuses. 

La  nature  brise  les  cadres  des  nosologistes.  Elle  môle  des  symptômes 
iullammatoires  et  nerveux  dans  la  môme  maladie  générale  qui  passe  et 
se  transforme  des  uns  dans  les  autres  ;  et  le  principe  de  ces  diverses 
déterminations  morbides,  ou  ce  qu’on  appelle  la  diaihèse,  reste  iden¬ 
tique.  Ces  symptômes  se  combinent  dans  des  proportions  inliiiies,  et  i! 
en  résulte  des  affections  mal  déterminées,  plus  nombreuses  à  elles 
seules  que  toutes  les  autres  ensemble,  et  sans  nom  possible  dans  nos 
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étroites  nosographies.  La  notion  de  la  spédJicité  morbide,  fondement 
des  espèces  nosologiques,  a  bien  été  appliquée  aux  pblegmasies,  aux 
cachexies,  aux  lésions  organiques,  mais  les  névroses  n’ont  pas  encore 
été  envisagées  à  ce  point  de  vue.  Nous  le  répétons,  la  clinique  présente 
ici  une  lacune  inconcevable.  Avec  quelques  autres  que  nous  signale¬ 
rons  tout  à  Fheure,  cette  lacune  enlève  tout  caractère  médical  au 
pronostic  et  au  traitement  des  névroses.  C’est  pourquoi  il  nous  reste 
<l  terminer  par  quelques  considérations  sans  lesquelles  la  Médication 
antispasmodique  manquerait  de  réalité. 

Déjà  nous  avons  eu  occasion  de  le  dire  {Médication  tonique^  t.  l), 
lorsque  l'anémie  est  morbide  ou  spontanée,  les  névroses  qui  l’accom¬ 
pagnent  sont  autant  l’elfet  de  sa  cause  productrice  que  du  défaut  de 
rapport  entre  l’élément  vasculaire  et  rélément  nerveux  qui,  dans 
l’unité  de  l’organisme,  représentent  les  actions  végétatives  et  les  ac¬ 
tions  animales.  11  existe  aussi  des  personnes  chez  qui  le  système  ner¬ 
veux  a  des  influences  si  étroites  sur  la  vie  végétative  que,  par  elles- 
mêmes,  les  névroses  épuisent  ces  personnes  ou  empêchent  chez  elles 
la  réparation,  comme  le  feraient  des  pertes  de  fluides.  Les  névroses  peu¬ 
vent  donc  être  par  elles-mêmes  une  cause  d’anémie.  Quoi  qu’il  en  soit, 
et  de  quelque  manière  que  l'anémie  soit  engendrée  dans  les  névro¬ 
ses,  il  est  certain  qu’elle  devient  à  son  tour  la  condition  d'une  multipli¬ 
cation  effrénée  et  infinie  des  spasmes.  Les  développements  que  nous 
avons  donnés  à  ce  pointde  pathologie,  les  rapports  physiologiques  par 
lesquels  nous  l’avons  rattaché  à  la  production  des  névroses,  en  ont 
fait,  il  y  a  quinze  ans,  une  chose  nouvelle.  Celte  vérité  a  eu  son  effet 
salutaire  dans  la  réaction  par  laquelle  fut  emporté  le  système  de  la 
médecine  physiologique.  Les  praticiens  avaient  besoin  de  cette  idée 
après  les  excèsfertiles  en  maux  de  nerfs  où  ou  avait  poussé  la  diète  et 
les  émissions  sanguines.  Toutefois,  le  fondement  de  notre  doctrine 
des  spasmes  n’est  pas  tant  dans  le  fait  capital  de  l’anémie  et  des 
irrégularités  des  fonctions  nerveuses  qu’elle  peut  déterminer,  que 
dans  la  théorie  plus  générale  à  laquelle  nous  avons  rallié  cette  condi¬ 
tion  puissante  de  la  production  des  névroses. 

L’idée  qui  domine  notre  élude  sur  la  Médication  antispasmodique 
est  celle  de  placer  l’origine  de  tous  les  spasmes  proprement  dits  dans 
It;  système  nerveux  viscéral,  de  dériver  ces  névroses  des  mêmes  foyers 
que  les  sensations  affectives  et  les  passions.  Cette  idée,  dont  nous  vé¬ 
rifions  chaque  jour  la  justesse,  résume  tout  ce  qu’on  vient  de  lire.  On 
se  rappelle  comment  nous  y  avons  relié  l’action  énervante  des  pertes 
de  sang  excessives  et  de  raiiémie.  Si  la  régularité  d’action  des  nerfs  de 
la  vie  de  relation  a  ses  racines  dans  la  régularité  d’action  des  nerfs 
ganglionnaires,  ceux-ci  ont,  dans  réquilibre  et  la  saine  énergie  des 
actions  vitales  élémentaires,  une  de  leurs  plus  grandes  garanties  d’or¬ 
dre  et  de  régularité.  C’est  dans  cet  équilibre  fondamental  appelé  par 
eux  Oonne  composition^  ùonne  crase,  eucrasie,  que  les  anciens  faisaient 
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consister  la  santé  et  plaçaient  les  conditions  du  bien-être  physique, 
de  l’ordre  dans  les  fonctions  nerveuses,  du  tempérament,  et  jusqu’à 
celles  du  caractère. 

Vitalistes  ou  chimiàtres,  tous  s’accordaient  sur  ce  point.  Les  pre¬ 
miers  disaient  :  du  sang  naissent  les  esprits  animaux,  sains  et  régu¬ 
liers  si  leur  source  est  pure  et  riche,  malades  et  irréguliers  si  elle  est 
affaiblie  ou  corrompue.  Du  sang  vivant,  les  chimiâtres  firent  un  com¬ 
posé  inorganique,  et  alors,  au  lieu  d’esprits  animaux,  on  eut  des 
vapeurs  sulfureuses,  mercurielles,  crasses  ou  subtiles,  âcres  ou  dou¬ 
ces,  chaudes  ou  froides,  explosives  ou  tranquilles.  Les  névroses 
n’étaient  que  les  effets  de  ces  vapeurs  volcanisées.  Le  mot  est  resté  dans 
le  langage  médical;  mais  il  faudrait  que  ce  ne  fût  qu’à  litre  de  simple 
comparaison.  Ce  n’est  pas  ainsi  que  l’ont  entendu  quelques  auteurs 
modernes  qui  se  sont  occupés  des  fonctions  et  des  maladies  nerveuses. 

Sous  le  nom  de  névrosîlé,  Bûchez  et  Cerise  font  sécréter  du  sang 
par  la  substance  nerveuse  un  fluide,  agent  de  tous  les  phénomènes 
de  sensibilité  et  de  mouvement.  Indépendamment  du  tort  qu’elle 
a  de  trop  rappeler  les  esprits  animaux  de  Descaries,  cette  théorie  a 
surtout  le  vice  de  ne  rien  expliquer  et  de  se  prêter  aussi  facilement 
à  l'erreur  qu’à  la  vérité.  Nous  ne  l’avons  pas  tant  rappelée  pour  en  si¬ 
gnaler  la  subtilité,  que  pour  prendre  acte  de  la  constante  unanimité 
des  opinions  sur  le  point  qui  nous  intéresse. 

On  fera  de  vains  efforts  pour  échapper  au  mécanisme  cartésien, 
tant  qu’on  voudra  considérer  les  organes  nerveux  comme  des  appa- 
j'eils  chargés  de  soutirer  au  sang  un  fluide  qui,  sous  le  nom  de  névro- 
sUê  ou  tout  autre,  produirait  par  ses  mouvements  tes  phénomènes 
représentatifs  et  affectifs  chez  les  animaux.  Encore  une  fois,  le  moin¬ 
dre  défaut  de  ces  théories  surannées  est  de  ne  rien  expliquer. 

La  substance  nerveuse  jouît  essentiellement  et  par  elle-même  de 
propriétés  sensibles  représentatives  et  affectives.  Ces  propriétés  lui 
sont  innées.  Elle  en  est  composée,  si  nous  pouv'ons  ainsi  dire. 

Elle  ne  les  tire  donc  pas  immédiatement  du  sang;  mais  dans  les 
circonstances  ordinaires  elle  a  besoin  de  son  impression  réparatrice 
et  stimulante.  Elle  se  l’assimile,  et  en  tire  si  peu  la  névrosité,  ou, 
pour  ne  faire  aucune  vainc  théorie,  ses  propriétés  sensibles,  que  c’est 
elle,  au  contraire,' qui  les  lui  communique.  Il  faut  sans  doute  qu’il  y 
ait  dans  le  sang  des  éléments  appropriés  ;  mais  il  y  a  loin  de  là  à 
celte  sorte  de  distillation  alchimique  dont  ne  pourront  jamais  secouer 
le  joug  les  théories  qui  ne  seront  pas  fondées  sur  rinnéilé  des  pro¬ 
priétés  sensibles  du  système  nerveux,  que  le  sang  entretient,  que  les 
objets  extérieurs  excitent  et  déterminent,  mais  que  ni  celui-là  ni  ceux- 
ci  ne  produisent. 

Comment  songer  à  leur  donner  ce  rôle,  quand  on  voit  l’anémie  e! 
la  solitude  favoriser  si  singulièrement  la  production  physiologique  et 
morbide  des  phénomènes  représentatifs  et  affectifs,  être  une  si  puis- 
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santé  condition  de  toutes  ies  névroses?  Qui  ne  sent,  en  réfléchissant 
h  ce  seul  fait,  que  ces  petites  explications  sont  grosses  de  consé¬ 
quences  thérapeutiques  erronées,  et  ne  peuvent  qu  egarer  les  prati¬ 
ciens  dans  l’application  des  Médications  antispasmodiques?  Et  pour¬ 
tant,  toutes  ces  hypothèses  attestent  un  fait  important  qui  leur  survit 
et  dont  il  faut  tenir  un  compte  sérieux.  L’idée  la  plus  générale  et  la 
plus  pratique  qui  lui  corresponde  peut  se  traduire  comme  nous 
allons  le  faire. 

Les  névroses  sont  diathésiques  comme  les  phlcgmasies,  les  cachexies, 
les  lésions  organiques,  etc.  Une  conséquence  en  découle,  appuyée  sur 
1  observation  clinique  la  plus  incontestable  ;  c’est  que  les  névroses 
ont,  comme  les  phiegmasies,  des  caractère.?  distinctifs  qui  ne  se  tirent 
pas  uniquement  de  leur  siège,  du  genre  des  fonctions  perverties,  de 
leur  intensité  ;  c’est  que,  de  même  qu’il  y  a  des  phiegmasies  rhuma¬ 
tismales,  goutteuses,  scrofuleuses,  syphilitiques,  dartreuses,  typhoï¬ 
des,  et  mille  autres,  produites  par  des  poisons,  il  y  a  des  névroses  et 
des  névralgies  de  même  espèce,  qui  en  doivent  prendre  le  nom,  et 
qui  présentent  les  mômes  indications  thérapeutiques  comme  telles, 
indépendamment  de  celles  qu’elles  présentent  comme  névroses.  De  là 
il  faut  conclure  encore  que  l’indication  thérapeutique  du  spasme  est 
double,  l’une  à  laquelle  répond  la  Médication  antispasmodique  pro¬ 
prement  dite,  l’autre  qui  se  tire  de  la  nature  de  la  cause  diathésique 
du  spasme.  C’est  ainsi  que  dans  une  pblegmasie,  si  elle  est  intense  et 
quelle  que  soit  sa  cause,  les  antiphlogistiques  satisfont  aux  indica¬ 
tions  immédiates  et  vitales,  les  remèdes  spéciaux  aux  iivdications  spé¬ 
ciales  et  éloignées,  c’est-à-dire  aux  indications  diathésiques.  La  dia¬ 
thèse  n’étant  autre  chose  que  l’élément  pathologique  commun,  ou 
ce  qu’on  pourrait  appeler  Vtmwei'sel  d’une  maladie  génà'ale,  peut  se 
manifester  par  tous  les  troubles  possibles  des  fonctions  spéciales. 
Dans  l’ordre  physiologique,  la  nutrition,  les  circulations  cardiaque  et 
capillaire,  les  sécrétions,  les  fonctions  des  appareils  nerveux,  ont 
quelque  chose  de  commun,  la  vie  en  général.  Dans  l’ordre  pathologi¬ 
que,  les  perversions  de  ces  fonctions  ou  les  cachexies,  les  phiegmasies, 
les  fièvres  et  les  névroses,  ont  de  môme  leur  élément  commun  là  où 
ces  fonctions  ont  le  leur.  Il  est  donc  aussi  simple  de  dire  :  les  névroses 
sont  diathésiques,  que  de  dire  :  les  fonctions  spéciales  du  système 
nerveux  supposent  la  vie  en  général,  et  la  manifestent  à  leur  manière. 
(Jiii  ne  comprend  pas  cela  ne  verra  les  névroses  qu’en  physiologiste 
plus  ou  moins  ingénieux,  et  jamais  en  médecin. 

Deux  choses  restent  encore  à  saisir  pour  éclairer  la  Médication  anli- 
spasinodique.  La  première  est  de  distinguer  les  névroses  franches  des 
névroses  irrégulières  ;  la  seconde,  de  ne  pas  confondre  les  névroses 
simples  avec  les  névroses  composées.  Les  névroses  franches  sont 
celles  sur  lesquelles  nos  antispasmodiques  ont  le  plus  généralement 
d'action.  Nous  avons  dit  plus  haut  à  quelles  conditions.  Nous  appe- 
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Ions  newwes  franches  ces  types  qu’on  trouve  décrits  dans  les  nosolo- 
gies  sous  les  noms  A'hystérie,  de  chorée,  à.*hypochon>h'ic,  ^'épilepsie,  etc. 

Elles  reconnaissent  rarement  pour  point  de  départ  une  cause  pa¬ 
thologique  définie,  une  diathèse  spéciale.  Le  tempérament,  secondé 
par  des  circonstances  d’éducation,  par  des  causes  morales  et  une  cer¬ 
taine  manière  de  vivre,  snflit  presque  toujours  à  leur  développement. 

A  un  certain  âge,  on  les  voit  naître  comme  d'elles-mémes  de  la  pré¬ 
dominance  physiologique  des  appareils  nerveux  qui  en  sont  spéciale- 
ment  le  siège.  C’est  sans  doute  à  cause  de  celte  origine  qu’elles  sont 
les  moins  graves  des  névroses.  Les  antispasmodiques  comme  pallialifs, 
une  bonne  direction  hygiénique,  le  temps,  c’est-à-dire  la  nature  par 
l’action  seule  de  l’âge  et  des  vicissitudes  organiques  qu'il  amène,  tels 


en  sont  les  meilleurs  remèdes. 

Los  névroses  ne  sont  pas  franches,  elles  sont  irrégulières,  lorsqu’on 
les  voit  décomposées  en  plusieurs  aitections  partielles,  opiniâtres,  pro¬ 
téiformes,  s’attaquant  à  tous  les  organes,  et  y  simulant  une  foule  de 
maladies  diverses.  Quand  une  maladie  quelconque  est  irrégulière,  ce 
n’est  pas  sans  raison.  Cette  raison,  le  médecin  la  doit  toujours  cher¬ 
cher.  11  la  trouvera  le  plus  souvent  dans  une  combinaison  de  plu¬ 
sieurs  affections  qui  se  contrarient  ou  se  dénaturent  réciproquement. 
C’est  ce  qu'on  voit  dans  les  névroses.  Lorsque  ces  maladies  s’associent 
à  d’autres  phénomènes  morbides  ordinairement  étrangers  aux  névri  - 
ses,  tels  que  Huxions,  congestions,  fièvre,  vices  des  sécrétions,  etc., 
c’est  qu’elles  sont  presque  toujours  diathésiques.  La  cause  dill'éreu- 
tielle  des  névposes  franches  et  des  névroses  irrégulières  semblerait 
donc  être  dans  cette  condition,  que  les  premières  ne  seraient  pas  dia- 
ihésiques,  et  que  les  autres  le  seraient.  11  ne  faut  pas  confondre 
celles-ci  avec  les  cas  où  coexistent  chez  le  même  sujet  une  maladie 
générale  ou  diathésique  et  une  névrose,  le  rhumatisme  et  riiystérie, 
par  exemple.  Cette  coexistence  peut  se  rencontrer  sans  que  la  névrose 
soit  rhumatismale,  Mais  alors,  elle  conservera  ses  caractères  d’hvsLé- 
rie  franche  et  il  en  sera  de  même  du  rhumatisme,  11  n’y  aura  que 
juxtaposition,  coïncidence,  mais  non  association  intime,  fusion,  croi¬ 


sement  des  deux  alfccUons, 


Si  les  théories  pneuma listes  que  nous  avons  critiquées  plus  haut 
étaient  vraies,  on  ne  devrait  pas  concevoir  qu’une  cachexie  existât  daus 
l’économie  sans  que  les  névroses  concomitantes  en  fussent  l’expression 
symptomatique.  Et  pourtant,  il  en  est  bien  des  fois  autrement.  Preuve 
nouvelle  que  les  appareils  nerveux  ont  une  aclivité  essentielle.  Ne  voit- 
on  pas  les  fonctions  nerveuses  persister  fortes  et  régulières  au  milieu 
des  cachexies  les  plus  profondes,  et  ne  manifester  ni  douleurs,  ni  pa¬ 
ralysie,  ni  spasmes,  lorsque  tout  dans  les  propriétés  végétatives  de 
l’organisme  n’cstque  désordre  et  dissolution?  On  voit  bien  la  femme 
atteinte  de  fièvre  putride,  et  privée  d’aliments,  donner  à  son  enfant 
un  lait  abondant  et  sain.  Néanmoins  il  peut  arriver,  il  arrive  même 
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trop  souvent  que  les  souffrances  du  système  sensible  expriment  les 
altérations  du  système  nutritif.  C’est  qu’alors  il  s’opère  dans  la  sub¬ 
stance  nerveuse  une  conception  pathologique  active,  et  non  une  sé¬ 
paration  passive  d’images  et  de  sensations  morbides.  Cette  substance 
merveilleuse  peut  avoir  assez  d’énergie  saine  pour  l’imprimer  aux  ma* 
lérianx  altérés  de  sa  réparation,  c’est-à-dire  pour  persister  dans  son 
état  normal,  quoique  nourrie  d’un  sang  malade.  Heureusement  ces 
cas  sont  assez  fréquents. 

Mais  si  la  substance  nerveuse  plus  faible,  douée  du  moins  de  pro¬ 
priétés  saines,  ou  renfermant  des  propriétés  morbides  en  rapport  avec 
celles  du  sang,  conçoit  raffeclion  de  celui-ci,  la  maladie  générale  se 
manifestera  par  des  désordres  nerveux  spéciaux  en  rapport  avec  ceux 
de  la  maladie  générale. 

Cette  discussion  n’est  point  indifférente  à  la  Médication  antispasmo¬ 
dique.  Qui  ne  voit  qu’avec  le  pneumatisme  ancien  ou  nouveau,  c’est 
sur  le  sang  seul  qu’on  devrait  agir  directement  pour  traiter  les  né¬ 
vroses?  Aussi  les  chimiàtres  ne  s’en  lirenl-its  pas  faute.  Sous  prétexte 
de  fabriquer  des  esprits  animaux  ou  de  la  névrosité  doués  de  telles  ou 
telles  qualités,  on  introduisait  dans  le  sang  les  drogues  les  plus  fortes 
et  des  altérants  à  des  doses  dont  les  dangers  ont  beaucoup  contribué 
à  produire  la  réaction  hommopathique.  Ces  excès  sont  tombés  devant 
la  découverte  de  la  sensibilité  comme  propriété  inhérente  à  la  sub¬ 
stance  nerveuse.  Alors,  on  est  entré  dans  les  voies  d’une  thérapeu¬ 
tique  moins  systématique,  plus  douce,  surtout  plus  conforme  à  la 
nature  des  choses. 

Le  globule  du  sang  est  sensible  à  sa  manière.  On  n’agit  sur  lui, 
comme  sur  les  nerfs  proprement  dits,  que  par  impression.  Si  l’on  était 
pénétré  de  cette  vérité,  il  ne  faudrait  pas  le  traiter  comme  un  composé 
inorganique.  Il  est  affecté  dans  les  diathèses,  et,  par  lui  affectés,  les 
appareils  nerveux  peuvent  traduire  par  leurs  phénomènes  propres  la 
nature  des  maladies  générales. 

Nous  avons  essayé  de  donner  qnoiques-uns  des  caiactères  distîne- 
îifs  des  névroses  spéciales,  généralement  irrégulières,  et  des  névroses 
franches;  en  cela,  nous  croyons  avoir  rendu  un  véritable  service  à  la 
Médication  anlispasmodiquc.  Elle  devra  évidemment,  dans  ces  cas, 
puiser  ses  indications  et  ses  remèdes  à  doux  sources  et  les  coordonner 
suivant  la  prédominance  de  chacun  des  éléments  pathologiques.  Les 
slimidants  diffusibles,  les  agents  qui  produisent  une  excitation  expan¬ 
sive  très-rapide  des  mouvements  vitaux,  sont  généralement  plus  utiles 
dans  les  névroses  diathésiques  ou  irrégulières  que  dans  les  névroses 
franches.  A  celles-ci  conviennent  mieux  les  antispasmodiques  purs, 
puis  le  froid  et  la  bonne  direction  des  idées  et  des  sentiments.  L’hy¬ 
giène  morale  a  moins  d’influence  sur  les  névroses  diathésiques. 

Nous  donnons  le  nom  de  névroses  co?ïtj)Osées  à  celles  où  l’on  voit  as- 
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sodés  tes  symptômes  propres  de  deux  névroses  simples.  Voilù  encore 
une  des  sources  les  plus  fréquentes  et  les  plus  ignorées  des  névroses 
indéterminées  dont  la  pratique  est  pleine.  Les  associations  de  tous  ou 
de  quelques-uns  des  symptômes  de  deux  névroses  existent  souvent 
entre  l’hystérie  et  riiypocliondrie,  l’hystérie  et  la  chorée,  l’éclampsie 
et  riiyslérie,  Thystérie,  l'hypochondrie,  la  dyspepsie,  les  névralgies, 
les  paralysies,  les  palpitations,  etc.,  etc, . ,  Ces  affections  sont  le  déses¬ 
poir  du  pronostic  et  de  la  thérapeutique  ;  c’est  d'elles  surtout  que 
résultent  ces  névroses  indéterminées  qu’on  appelle  aujourd’hui  des 
névropadiies  protéiformes,  comme  pour  remplacer  par  un  mot  facile  à 
retenir  la  chose  qui  fuit  d'autant  plus.  Ces  névroses  complexes  sont 
encore  plus  souvent  diathésiques  que  les  névroses  irrégulières  ;  et  si 
des  phénomènes  fébriles,  fluxionnaires  cl  cachectiques  viennent,  ainsi 
que  cela  est  fort  commun,  se  joindre  aux  symptômes  nerveux,  il  en 
résulte  des  affections  indéchiffrables  pour  l’école  moderne,  et  que  les 
praticiens  formés  à  cette  école  confondent  avec  des  maladies  inflam¬ 
matoires  ou  des  lésions  organiques.  On  les  en  distinguera  par  la 
disproportion  qui  existe  entre  rintensité  des  phénomènes  pseudo- 
inflammatoires,  de  l’élément  douleur,  de  la  fièvre,  etc.,  et  l’état  des 
forces  et  des  fonctions  vitales  ;  par  la  mobilité  des  symptômes,  et 
souvent  par  la  conservation  des  instincts  naturels  et  des  aptitudes 
fonctionnelles  du  malade  au  milieu  des  plus  violents  désordres.  Ce 
sont  les  diathèses  goutteuse  et  rhumatismale  qui,  manifestées  anor¬ 
malement  par  des  symptômes  nerveux  mixtes  appartenant  h  plusieurs 
névroses  telles  que  rhyslérie,  l’hypachondric,  l’asthme,  les  névral¬ 
gies,  etc.,  produisent  ces  affections  singulières,  plus  communes  dans 
la  pratique  particulière  que  les  maladies  franches  des  nosographes, 
et  dont  les  apparences  graves  et  insolites  inspirent  tant  de  pronostics 
erronés  et  de  fausses  mesures  thérapeutiques.  La  Médication  antis¬ 
pasmodique  revendique  une  grande  part  dans  le  traitement  des  né¬ 
vroses  mixtes,  même  sous  les  formes  rhumatoïdes  et  pseudo-inflam¬ 
matoires  que  nous  venons  de  signaler.  Là  où,  suivant  tel  système  de 
médecine,  des  saignées  et  l’appareil  de  la  Médication  antiphlogistique 
la  plus  sévère  auraient  paru  indiqués,  on  est  tout  surpris  de  voir 
quelques  antispasmodiques,  la  valériane,  Tassa  fœtida,  Télher,  un  peu 
d’opium  ou  de  belladone,  un  lavement  camphré,  un  bain,  etc.,  apai¬ 
ser  de  ces  névroses  composées  et  diathésiques  qui  simulaient  les  plus 
graves  des  pyrexies  ou  des  phlegmasies.  Gomment  épargner  aux  lec¬ 
teurs  d’un  Traité  de  thérapeutique  de  telles  considérations,  quand 
de  leur  appréciation  dépend  tout  le  bon  ou  le  mauvais  usage  des 
antispasmodiques,  et  qu’on  a  le  regret  de  ne  trouver  ces  observations 
toutes  cliniques  dans  aucun  de  nos  ouvrages  de  pathologie  ? 


Ce  n’est  pas  Tusage  de  placer  les  vésanies  et  la  folie  parmi  les  né¬ 
vroses  proprement  dites.  Le  désordre  cérébral  manifesté  par  le  désor- 
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dre  des  idées  et  des  sentiments  a  fait  illusion  aux  pathologistes  qui 
se  sont  emparés  de  cet  ordre  important  de  névroses;  et,  tandis  que  les 
uns  n’y  voulaient  voir  que  des  clfets  immédiats  de  lésions  organiques, 
les  autres  se  jetaient  dans  cette  science  imaginaire  et  infertile  qu'on 
nomme  la  psychologie^  bornée  à  une  observation  tout  extérieure  de 
l’homme,  et  qui  dispense  ses  adeptes  des  notions  positives  de  la  mé¬ 
taphysique  et  de  lu  physiologie.  11  serait  pourtant  facile  de  démontrer 
que  la  folie  est  une  maladie  qui  ne  diffère  point  des  autres  par  ses 
lois  générales,  et  que  beaucoup  de  variétés  de  vésanies  ont  leur  point 
de  départ  dans  une  affection  nerveuse  viscérale.  11  est  vrai  que  le 
délire,  que  les  troubles  intellectuels  et  moraux  prennent  de  suite 
une  telle  importance  qu’ils  absorbent  l’attention  et  font  oublier 
l’origine  et  la  condition  sans  cesse  agissantes  de  la  folie. 

Il  est  donc  quelques  variétés  de  la  folie,  et  ce  sont  les  plus  nom¬ 
breuses,  qui,  à  leur  début,  présentent  des  indications  accessoires,  il 
est  vrai,  mais  incontestables,  pour  la  Médication  antispasmodique. 
L’aliénation  mentale,  généralement  affective,  prend  son  point  de 
départ  dans  une  passion.  Physiologiquement,  cette  passion  émane 
toujours  du  système  nerveux  viscéral  ;  mais  la  cause  déterminante 
peut  être  ou  morale  ou  purement  pathologique.  La  folie  hystérique, 
la  folie  bypochondriaque,  la  manie  puerpérale,  etc.,  peuvent  se 
développer  indépendamment  de  toute  cause  morale.  Mais,  quoiqu'il 
soit  vrai  que,  déterminée  par  une  cause  pathologique  ou  par  une 
cause  morale,  la  folie  ait  généralement  un  foyer  viscéral,  c’csl-à-dirc 
affectif,  et  relève  par  ce  côté  de  la  Médication  antispasmodique,  il 
n’est  pas  moins  certain  que  si  le  cerveau  résiste  à  rimpression  pertur¬ 
batrice  faite  sur  lui  par  les  nerfs  affectifs  et  ne  conçoit  pas  la  folie 
sous  cette  împressiou,  l’iiidividu  ne  deviendra  jamais  fou.  Or  la  folie 
n’est  conçue  dans  le  semorium  commune  que  parce  qu’il  renferme  préa¬ 
lablement  les  éléments  morbides  de  celte  névrose.  C’est  donc  en 
définitive  par  le  trouble  cérébral  que  la  folie  se  distingue  et  se  déter¬ 
mine.  Et,  pour  cela,  il  est  nécessaire,  ou  que  l’encéphale  soit  spécia¬ 
lement  disposé,  ou  que  la  cause  morale  ou  pathologique,  si  elle  est 
accidentelle,  ait  frappé  simultanément  les  deux  parties  du  système 
nerveux  qui  sont,  Tune  le  siège  des  affections,  l’autre  celui  des  repré¬ 


sentations  sensibles. 

L’ancienne  médecine  traitait  la  folie  comme  les  autres  maladies, 
c’est-à-dire  qu'à  l’exception  des  mesures  de  force,  elle  ne  la  combat¬ 
tait  que  par  des  médicaments.  Dans  la  méthode  nouvelle  ou  psycho¬ 
logique,  on  a  systématiquement  abandonné  cette  voie  exclusive,  et, 
depuis  ce  temps,  on  n’entend  plus  parler  que  de  traitement  moral.  Il 
est  vrai  que  ce  traitement  moral  consiste  très-souvent  en  douches 
froides  sur  le  nez,  et  n’agit  sur  le  moral  de  l'aliéné  opiniâtre  que 
comme  les  coups  de  bâton  sur  le  moral  du  chien  réfractaire.  Sans 
nier  que  ce  qu’on  nomme  le  traitement  moral  ne  doive  tenir  le  pre- 
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mier  rang  dans  la  thérapeutifine  de  îa  folie,  nous  pensons  tfu’on  a 
trop  négligé  les  moyens  de  la  médecine  ordinaire. 

L’habitude  scolastique  el  bien  vicieuse  derenseignemenlqui  consiste 
i\  subordonner  l’étude  de  la  Thérapeu  tique  à  celle  de  la  Matière  médicale 
et  qui  oblige  à  parler  des  maladies  à  l’occasion  des  remèdes,  au  lieu  de 
rattacher  ceux-ci  î\  l’étude  des  maladies,  nous  imposerait  la  règle  de  ne 
jamais  introduire  dans  une  médication,  la  Médication  antispasmodi¬ 
que,  par  exemple,  l’idée  d’autres  agents  que  les  médicaments  anti¬ 
spasmodiques  proprement  dits.  Nous  nous  sommes  fait  une  loi  de  violer 
cette  règle  absurde  et  de  nous  préoccuper  toujours  beaucoup  plus  de 
la  vérité  et  de  l’intérêt  des  praticiens,  que  des  exigences  de  la  routine. 
Ainsi,  la  folie  a  sa  Médication  antispasmodique,  et  quoiqu’elle  ne  puise 
pas  toujours  ses  moyens  dans  l’ordre  des  antispasmodiques,  elle  n’en 
a  pas  moins,  comme  névrose,  sa  place  dans  ce  chapitre  de  notre  livre 
consacré  plus  spécialement  au  traitement  des  maladies  nerveuses.  Le 
froid,  l’opium,  la  belladone,  et  parmi  nos  antispasmodiques  le  camphre, 
le  musc,  comme  agissant  plus  sur  le  cerveau  que  les  autres  médica¬ 
ments  du  môme  ordre,  tels  sont  les  agents  les  plus  recommandables 
dans  les  vésanies.  Nous  ne  voyons  par  pourquoi  on  n’associerait  pas 
CCS  agents  au  traitement  moral  et  à  l'hygiène  corporelle  dans  le 
traitement  de  la  folie.  11  paraît  qu’il  est  plus  facile  d’ôtre  systéma¬ 
tique,  et  de  se  renfermer  dans  l’une  ou  l’autre  méthode  exclusive¬ 
ment. 

A  une  certaine  période  de  la  folie,  celle-ci-dcvicnt  purement  céré¬ 
brale  et  n’est  plus  animée  par  rinlluence  passionnelle  des  nerfs  viscé¬ 
raux.  De  la  manie,  l’aliéné  passe  alors  à  la  démence.  Cet  état  n’est 
qu’une  incurable  incohérence  dans  les  actions  intraeérébrales.  Dès  ce 
moment,  la  Médication  antispasmodique  n’a  plus  aucun  rapport  avec 
la  folie,  La  condition  de  son  indication  a  disparu  avec  l’élément  vis¬ 
céral  ou  affectif  de  la  névrose. 

Pour  nous  résumer  sur  ce  point,  les  vésanies  sont  formées  de  plu¬ 
sieurs  éléments,  dont  l’initial  peut  présenter  des  indications  formelles 
pour  toutes  les  médications  et  spécialement  pour  rantîphlogistiquf', 
comme  dans  les  cas  de  phlogose  aiguë  des  viscères  abdominaux  avec 
surexcitation  du  système  nerveux  ganglionnaire;  puis,  pour  la  séda¬ 
tive,  la  tempérante  etranlispasmodique.  Tant  que  dure  cette  période 
afiéctive,  on  doit  essayer  l’action  des  antispasmodiques  indiqués  dans 
la  circonstance,  et  ne  renoncer  à  leur  emploi  secondé  par  le  froid  et 
les  autres  calmants,  que  lorsque  lu  folie  est  devenue  prédominante 
dans  le  cerveau,  et  que  la  névrose  s’y  est  concentrée  en  abandonnant 
les  centres  affectifs  du  sj^stème  nerveux. 

Il  est  remarquable  que  tous  les  médicaments  antispasmodiques  ont 
une  odeur  aromatique,  dîffusivcet  pénétrante,  suave  ou  fétide.  L'ana¬ 
lyse  des  effets  immédiats  qu’en  éprouve  une  personne  nerveuse  bien 
portante  est  de  nature  h  éclairer  sur  leur  manière  d’agir  dans  les  af- 
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fections  spasmodiques,  et,  par  conséquent,  sur  Je  siège  des  phéno¬ 
mènes  initiaux  de  ces  aircctions. 

Que,  dans  un  de  ces  moments  de  malaise  nerveux  et  d’oppression 
où  l'anxiété  précordiale  force  riniagiiiation  cérébrale  à  se  conformer 
à  la  pénible  disposition  des  nerfs  cérébraux,  on  aspire  fortement  une 
substance  aroinaliquej  telle  qu’un  citron  pressé  entre  les  doigts  pour 
en  exprimer  l’essence,  une  feuille  de  mélisse,  un  flacon  d’éther,  etc,, 
on  sentira  rém anation  pénétrer  par  le  sens  olfactif  jusqu’à  ce  sensoiium 
commune  du  sens  vital  que  les  premiers  philosophes  et  les  pins  anciens 
médecins  plaçaient  dans  la  région  sous-diaphragmalique.  Il  s'y  repan- 
ilra  une  sensation  de  bien-être.  L’anxiété  bypochondriaque  dissipée 
dans  sa  source,  il  se  communiquera  au  cerveau  comme  une  bien¬ 

faisante  qui  rassérénera  l’imagination  sensible.  De  cette  observation 
est  né  le  mot  vapeu7\  autrefois  synonyme  de  maux  de  nerfs,  parce 
qu’on  attribuait  à  des  vapeurs  formées  au  moyen  impur  des  viscères 
le  malaise  vital,  la  mélancolie  qui  montent  alors,  avec  suffocation,  du 
ventre  vers  le  siège  de  la  pensée  et  du  sentiment.  Tel  est  l’ordre  de 
succession  des  phénomènes  dans  cette  expérience  qui  se  renouvelle 
tous  les  jours  sous  rinfluencc  des  émotions  agréables  ou  pénibles.  Ce 
fait,  si  simple  et  si  habituel  que  nous  n’y  faisons  aucune  attention, 
renferme  et  résume  toute  notre  théorie  des  affections  spasmodiques 
et  des  médicaments  qui  agissent  sur  ces  affections  par  des  propriétés 
essentiellement  antispasmodiques.  De  ces  médicaments,  les  uns  sont  à 
odeur  suave,  les  autres  à  odeur  fétide  ou  repoussante.  Nous  avons 
déjà  dit  que  les  uns  ou  les  autres  déterminaient  des  spasmes  chez  cer- 
luîncs  personnes.  Agiraient-ils  donc  homccopathiquement  ou  suivant 
la  loi  Simüia  nmilibus...?  Non,  car  cet  effet  n’est  pas  général.  D'ail¬ 
leurs,  si  la  loi  homoeopathique  est  exacte  et  absolue,  c’est  chez  ces 
personnes  que  les  antispasmodiques  devraient  agir  le  plus  efficace- 
inent.  Or  le  contraire  a  lieu  généralement.  Pour  qu’un  médicament 
soit  direct,  il  n^est  pas  nécessaire  qu’il  agisse  par  la  loi  des  contraires, 
mais  qu’il  produise  immédiatement  ses  effets  où  la  maladie  produit  les 
siens.  Voilà  ce  qui  est  nécessaire.  Mais  l’action  s’excrce-t-elle  selon  la 
loi  des  contraires  ou  des  sembla Ijles  ?  Gela  est  relatif,  car  cela  varie. 
Nos  médicaments  antispasmodiques  agissant  immédiatement,  comme 
nous  l’avons  prouvé,  au  point  môme  où  agissent  les  spasmes,  c’en  est 
assez  pour  qu’ils  coustitueut,  à  part,  une  classe  à  laquelle  il  est  juste 
(Je  conserver  le  nom  d’Anfispasrnodi/jue. 


* 


CHAPITRE  XI 


OUINOUIXA. 


MATIÈRE  MÉDICALE, 


On  connaît  sous  le  nom  ûe  Quinquim 
récorce  de  quelques  arbres  de  la  faraille 
des  liufnacées,  inbu  des  Cmcf^onées* 

Le  commerce  en  fournît  un  f;rand 
nombre  d'espèces  que  nous  séparerons 
d’abord  en  ;  i®  Quùtqumas  irais  ç  2^  faux 
Qutuqiiiaas. 

Nous  allons  dire  quelques  mots  de  ces 
derniers  pour  n’y  plus  revenir. 

Faux  Quingninas.  Ils  ne  con tiennent 
aucun  des  alcaloïdes  auxquels  les  écorces 
que  nous  étudions  doivent  leurs  pro¬ 
priétés  antipériodiques.  Pourtant^  quatre 
espèces  de  faux  Quinquinas  sont  fournies 
par  des  plantes  du  même  genre  que  les 
Quinquinas  vrais  ;  ce  sont  :  r  le  Qnin- 
gtiîna  b/anc  de  MutiSj  rapporté  au  Cin- 
Ci^o«a  ovnit folia  (Mutis),  Cûichona  ma-' 
crocarpa  (D.  G,);  Qidnquina  nova 

donné  par  le  Cinchona  obfongifoH^  de 
Mutis  :  celui-ci  sert  à  falsifier  le  Quin¬ 
quina  rouge  ;  le  Quinquim  faux  Loxa, 
Quinquina  Loxa  inférieur  (Guibourt)  , 
falsifiant  le  Quinquina  Loxa  irai  ;  4®  les 
Quinquinas  de  Loxa,  d^Arica  ou  de 
Cusco  et  Jaçiii  qui  sont  peut-être  tous 
trois  fournis  par  le  Cinchona  ovnia  (Ruiz 
et  l^avon)  et  contiennent  de  VAricine.  Les 
autres  appartiennent  au  genre  ITxojffewîrt, 
caractérisé  par  la  longueur  de  scs  étami¬ 
nes  (cxclusesjf  ce  sont  :  l®  le  Quinquina 
Piton  ou  de  Saîiite-Lucie  {Exo^fiema 
floriàundum  ;  2®  le  Quinquina  Caraïbe 
{Exosiema  Curinbœuni)  ;  y  le  Quin¬ 
quina  bicoiore^  Quinquina  Pttai/a  des 
Anglais;  4“  le  Quinquina  Piiaga  {Folcbi 
et  Peretti)  renfermant,  diaprés  ces  au- 
teurSi  un  alcaloïde  particulier,  la  Idtayine^ 
5*  et  b®  les  écorces  de  V Exosiema  du 
Pérou  et  du  Brésil,  et  7®  enfin  ce  qu'on 
connaît  sous  le  nom  de  racine  de  Quiu^ 
qutnu, 

Quinqitinas  vrais.  Les  Quinquinas  vrais 
c’est-à-dire  ceux  qui,  contenant  do  la 
Quinine  et  de  la  Cmchoninef  jouissent  à 


un  degré  plus  ou  moins  élevé  des  pro¬ 
priétés  antipériodique  et  fébrifuge,  sont 
tous  fournis  par  des  espèces  du  genre 
Cinchona  dont  voici  les  caractères  : 

Carnclères  génériques.  Galice  adhé* 
reni,  limbe  à  cinq  dents;  corolle  mono- 
pétale  infundibuliforme,  à  cinq  divisions, 
tube  cylîjidracé  et  anguleux  ;  cinq  éta¬ 
mines  incluses  dans  rintérieur  du  tube  ; 
capsule  ovoïde,  allongée,  couronnée  par 
les  dents  du  calice,  biloculaire,  bivalve  : 
loges  renfermant  plusieurs  graines  mem¬ 
braneuses  sur  les  bords t  Grands  arbres 
à  lige  ligneuse,  à  feuilles  et  rameaux 
opposés,  à  fleurs  disposées  en  panicuîes 
thyrsi  formes. 

Récemment  le  genre  Cinchona  a  été 
partagé  en  deux  sections  par  M.  Endïi- 
cberj  suivant  que  la  capsule  s^ouvre  de 
bas  en  haut  et  de  haut  en  bas.  Plus  tard, 
Wedell,  voyageur  botaniste,  qui  a 
consacré  plusieurs  années  à  parcourir  les 
régions  intérieures  de  TAmérique  du 
Sudt  a  formé  des  deux  sections  établies 
par  M.  Ëndlicher  deux  genres  distincts  : 
le  premier  de  ces  genres  retiendrait  le 
nom  de  Cinchona^  le  second  prendrait 
celui  de  CascatiHa  ;  cette  distinction 
présente  ce  fait  important  que  tous  les 
Cinchonns  sont  fébrifuges,  c’est-à-dire 
que  seuls,  comme  nous  Tavons  déjà  dît, 
ils  renferment  de  la  Quinine  et  de  la  Ciw- 
chonine^  tandis  que  toutes  les  plantes 
comprises  dans  ie  genre  Cfiscardla  se¬ 
raient  privées  de  ces  alcaloïdes  et  pré¬ 
senteraient  par  conséquent  des  proprié¬ 
tés  nulles  QU  douteuses* 

Pour  faciliter  l'étude  des  nombreuses 
sortes  commerciales  de  Quinquinas,  nous 
adopterons  leur  division,  tout  arbitraire, 
mais  généralement  usitée  chez  nous*  en  : 
1®  Qiiinqumfts  grù  Qui  nquinas  jaunes  ; 
3®  Quinquinas  rouges,  l.es  Qùiftquimis 
blancs  ont  été  compris  dans  les  faux 
Quinquinas. 


QUINQUINA. 


Qitinquiïid  Nous  n’eii  admettons 

que  trois  espèces  principales,  rej étant 
dans  les  faux  Quinquinas  le  Quinquitia 
Loia  inférieur  (Guibourtj,  le  Quinquina 
d'Arlca  et  les  deux  sortes  qui  s'en  rap¬ 
prochent*  Les  Quinquinas  pris  se  pré* 
sentent  en  écorces  souvent  très  petites  î 
chez  eux,  la  Cinchonitie  remporte  en 
quantité  sur  la  Quinine.  Et  mÈine^  au 
dire  de  M.  Bouchardat,  la  Quinine  fe¬ 
rait  quelquefois  complètement  défaut, 
circonstance  qui  devrait  faire  rejeter 
cette  espèce  de  Quinquina  du  traitement 
des  lièvres  d'accès* 

Quinquina  Loxa  (Bergen)  gris  bruri  de 
Loxa  (Üuibûurl)*  Le  commerce  nous  Tof- 
fre  sous  forme  d'écorces  roulées,  longues 
de  h  ijû  centimètres,  épaisses  de  1  à 
4  millimètres,  offrant  des  crevasses  trans¬ 
versales,  recouvertes  d'un  épiderme  gris 
clair  ou  gris  foncé,  à  cassure  nette  ou 
peu  fibreuse,  è  coloration  i  ntérîeure  jaune 
j)4ie  ou  fauve  rougeâtre  qui  s'avive  par 
reau*  Il  a  une  odeur  particulière  assez 
prononcée,  une  saveur  astringente  et 
amère*  Sa  poudre  est  fauve  grisâtre*  On 
en  connaît  une  variété  sous  le  nom  de 
^Iros  Loxn  qui  no  fi’en  dis  lingue  que  par 
le  volume  des  écorces  et  leur  saveur  plus 
amère  et  moins  astringente.  Le  Quin- 
f|uiiia  Loxa  vrai  est  le  plus  riche  en  Gin- 
cliuriïiie,  m:iis  contient  moins  de  Qui¬ 
nine  que  le  Quinquina  Calysaya* 

.  Il  est  fourni  par  le  Cinchvna  Conda- 
tttinca  {Tlumb.  et  Bonph),  Cinehona  of/i- 
cîuu/is  (Linné),  arbre  de  &  à  G  mètres 
d'élévatîoii,  à  feuilles  oblongues  lancéo* 
lées,  irèS’glabres,  reluisantes,  scrobicu- 
lées  (munies  de  fosse Ues)  en  dessous  dans 
raisselle  des  nervures  principales;  calice 
urcéolé  à  cinq  dents  co-uries  aigués;  co¬ 
rolle  soyeuse  en  dehors  à  cinq  laciiiiures 
ovales  aiguës  ;  capsules  oblongues  et  dé¬ 
pourvues  de  côtes  saillantes, 

Qninquiïia  Hunnuro  (Bergen),()ui/ï<7üùifï 
tmm  [Guibourt),  11  se  distingue  du  pré¬ 
cédent  par  sa  coloration  intérieure  d‘un 
jaune  orangé  ou  ua  peu  rougeâtre,  par 
son  odeur  presque  nu  Ne  et  par  son  épi¬ 
derme  blanchâtre^  tantôt  mince  et  uni, 
tantôt  plus  épais,  un  peu  rugueux  et 
comme  crétacé,  d'autres  fois  enfin  très- 
épais  et  fongueux.  Dans  l'épiderme,  les 
auteurs  comprennent  probablement  une 
couche  variable  de  lichens  parasites. 

Ou  distingue  en  France  trois  variétés 
principales  de  ce  Quinquina  :  l"  Quin- 
gninagris  fin  de  Limu  ;  2“  Qurnquina  gros 
Lima  ;  3**  Quinquina  Lima  ùianc» 

Parfois  le  Quinquina  Lima  du  com¬ 
merce  ivnferme  du  Quinquina  Loxa. 
Me  Guibumt  y  a  trouvé  en  outre  deux 
variétés  à  écorces  très-grosses,  k  saveur 
amère,  et  dont  la  couleur  interne  est  celle 
du  Quinqiiîoia  Calysaya*  Il  nomme  Tune 
Quinquifid  gris  ilaanuca  (Cinchona  nü- 
rrtmiha)  î  c'est  ce  Quinquina  que  le  Codex 
di‘ signe  comme  devant  être  le  Quijiquhia 
gri^  officinal.  Il  renferme  G, 027  pour  lÜG 


de  Ginchonine  ;  Tautre  est  le  Qnifigui/ia 
gris  îf/iitani  ie  jaune  ragaL 

Le  Quinquina  Lima  se  rapproche  du 
Quinquina  Loxa  par  sa  composition  chi¬ 
mique,  Il  est  un  peu  moins  riche  que  ce 
dernier  en  alcaloïdes:  mais  comme  il  se 
distingue  facilement  des  mauvais  Quin¬ 
quinas  gris,  c'est  Tespèce  adoptée  dans 
les  lïôpitaux  de  Paris,  il  est  produit  par 
le  Ctnchona  InncifoHa  (Mutis),  Cùnhona 
iaheeola/a  (Ruiz  et  Pavon),  qui  se  distin¬ 
gue  du  Cinchona  Condaniinea  par  ses 
feuilles  plus  rétrécies  à  la  base,  non  sera- 
bîculées,  son  calice  campanulé,  sa  corolle 
à  lacinîures  linéaires  lancéolées,  ses  cap¬ 
sules  pourvues  de  côtes  saillantes, 
Quinqutfia  ïfitamaifs  (Bergen)  ;  Qnm- 
qntna  ffatane  (des  droguistes  français), 
Mauvaise  espèce*  Ses  écorces  toujours 
roulées  ont  une  teinte  d'un  gris  terreux 
due  è  répiderme,  dont  la  nuance  vaile 
d'ailleurs  entre  le  gris  rosé  ou  ocreux  et  le 
gris  noirâtre.  Les  plus  grosses  présen¬ 
tent  des  verrues  disposées  par  lignes  Ion* 
gitudinalos,  comme  quelques  Quinquinas 
rouges*  La  variété  dite  finamalis  ferru- 
yineitx  'Guibourt,  Bergen}  joint  k  ce  ca¬ 
ractère  de  son  épiderme  une  couleur  de 
rouille  qui  la  rapproclie  encore  davantage 
des  véritables  Quinquinas  rouges.  Elle 
contient  beaucoup  de  Ginchonine*  Le 
Quinquina  Huamalies  donne  une  poudre 
presque  blanche*  On  le  rapporte  au  Cin^ 
chùîin  ovalt folia  (H,  et  Bonp.\  Cinchona 
flurnho/dtinna  B,  et  Schl.)  différent  du 
Uinchona  ovalifolia  (*M.), 

Qnitiquùiaa  jaunes.  C*est  pour  rester 
fidèles  k  notre  définition  que  nous  ad¬ 
mettons  dans  ce  groupe  les  Quinquinas 
Gartliûgène;  car  d'ailleurs  iU  sont  telle¬ 
ment  pauvres  en  alcaloïdes,  qu’on  devrait 
les  reléguer  parmi  les  faux  Quinquinas* 
Les  vrais  quinquinas  jaunes  se  présentent 
sous  forme  d'écorces  plus  gros^ses  que  les 
Quinquinas  gris*  Ils  renrerment  beaucoup 
de  quinine  unie  à  l'acide  quinique,  lequel 
est  aussi  en  partie  combiné  k  la  chaux. 
Cest  môme  à  la  présence  de  ces  deux 
quinates  que  leur  décoctum  doit  la  pro¬ 
priété  de  précipiter  la  dissolution  de 
sulfate  de  soude. 

Quinquina  Cahjsmjaj  ou  faune  royal* 
(Gînehona  Calysaya):  c’est  le  Quinquina 
ûflicinal  du  Codex.  Il  se  présente  sous 
forme  d’écorces  dont  la  longueur  varie 
de  1  décimètre  à  1  demi -mètre,  et  Té- 
paisseur  de  5  millimètres  k  (  centimètre 
environ*  A  l'intérieur,  elles  ont  une  colo¬ 
ration  jaune  fauve  plus  on  moins  foncée, 
une  texcure  fibreuse*  i.eur  cassure  pré¬ 
sente  sur  la  tranclie  des  couches  alterna¬ 
tivement  brunes  et  blanchâtres,  dont  Tas- 
sociaiion  produit  la  couleur  paiticulière 
déjà  indiquée*  l.eur  saveur  est  très* 
amère  et  astringente t  pins  forte  dans 
les  couches  externes*  Leur  odeur  est 
presque  nulle.  Tantôt  ces  écorces  sont 
mondées  de  leur  épiderme* 

{hiinqfifHit  C*tlqsai/a  tnondé^^  Comme 
répiderme  est  inerte*  cette  variété  com- 
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mercialô  a  plus  àa  valeur  que  toutes  les 
autres* 

D'autres  fois,  elles  ont  conservé  leur 
pellicule  cxiérieure  constituée  non-seu¬ 
lement  par  répiderme  propremenL  dît, 
niais  aussi  par  le  thallus  crustacé,  foliacé 
(Hi  filamenteux  des  iiehens  parasites. 
Dans  les  plus  grosses  écorces,  cette  cou¬ 
che  est  très-épaisse,  profondément  cre* 
vassée,  d*uii  gris  foncé  ;  dans  les  plus 
petites,  réiJÎderme  est  mince,  rugueux, 
brunâtre  \  les  crevasses  transversales  qu^il 
présente  correspondent  à  des  empreintes 
semblables  de  récorce,  ce  qui  iTcxîste 
pas  pour  les  grosses. 

Le  Quinquina  Galysaya  est,  entre  tous, 
celui  qui  donne  le  plus  de  quinine,  c’est- 
k-dire  du  principe  vérilablement  héroL 
que.  U  doit  fournir  de  3^60  k  4  parties 
de  sulfate  de  quinine  pour  lüO» 

A  ce  titre,  il  constitue  aujourd'hui 
Tespèce  commerciale  la  plus  importante. 

Qndques  auteurs  l’attri huent  au  CiVi* 
diùna  iaTitifolia^  dont  les  écorces,  plus 
jeunes,  sont  vendues  sous  le  nom  de 
Quinquina  fiuanuco  ;  d'autres  le  rappor¬ 
tent  aux  Cinchoïta  tnicruHika  et  Cinchona 
atiqusîi folia. 

D'après  Delondre  {Journal  tJe  pharma- 
de^  octobre  183b),  îl  faudrait  distinguer 
plusieurs  espèces  fournies  par  des  arbres 
diirérenits  ; 

P  Unçi  jau7ie  foneee  ûîi  ùrune^  nommée 
par  les  Indiens  Ca.ŸCari/ia  Yana  Yatia^ 
en  espagnol  IHorerta,  et  qui  serait  donnée 
par  le  Vinchona  micrüntfin  j 

Une/nuKC  appelée  par  les  na¬ 
turels  Blanca  ou  Amari/aza^  et  qui  est 
produite  par  un  arbre  dont  l'espèce  lEest 
l>as  déterminée  d'une  manière  précise  ; 

3'^  Kntin,  une  dernière  jaune  {AmariUa 
des  indigènes],  fournie  par  une  espèce 
voisine  de  la  précédente*  Ce  serait  le 
Cinc/iona  puùescens  d'après  De  CandoDe, 

Qumquma  jnwie  orangé  iGuibourl  * 
Ses  écorces  récentes  sont  remarquables 
par  la  teinte  rose  des  couches  extérieures 
opposée  k  la  coloration  d'un  jaune  pur 
des  couches  înternes.  On  peut  en  dîstin- 
gnec  quati  e  variétés  d'après  leur  âge.  Les 
plus  jeunes,  de  la  grosseur  du  petit  doigt 
CI  roulées,  ressemblent  assez  h  la  can¬ 
nelle  de  CliioCj  d'où  le  nom  de 
quina  can7i€llé  qui  leur  est  attribué. 

Do  Candûlle  attribue  le  Quinquina 
orangé  au  Cînehoua  lancifoha.  Cepen¬ 
dant  un  auteur  croit  le  Quinquina  caii- 
uelltî  produit  par  le  Cinchotia  oôtusîfof  ifi. 

Quinquina  jaune  du  roi  d* Espagne.  Par 
sa  belle  couleur  jaune  orange^  par  sa  sa¬ 
veur  plus  agréable  et  par  son  odeur  pé¬ 
nétrante,  il  méritait  !a  dîstinctioii  qui 
faisait  réserver  pour  la  consommation  des 
rois,  alors  que  le  Quinquina  s’admi¬ 
nistrait  encore  en  nature.  Jamais  il  ne 
s'est  trouvé  dans  le  commerce. 

M,  Giübourt  croit  qu'il  est  fourni  par 
le  Cinchona  Coiidaminea,  les  Quinquinas 
Loxa  étant  dus*  suivant  lui,  aux  Cinchotia 
îüiida  et  glandulifeva. 


Quinquina  d^Aniioguta  fGuibourii  , 
Quinquina  Piiaya  (commerce  françaJjî)* 

C'est  une  des  espèces  les  plus  riches 
en  alcaloïdes,  mais  qui  contient  propur- 
tiûE]iiell(3ïiicnt  plus  de  Cinchanine  que 
de  Quinine. 

Le  Qtdtiquma  jaune  fibretfx  (llergén) 
n'en  est  qu'une  variété.  L’arbre  produc¬ 
teur  de  ces  écorces  est  inconnu* 

Quinquina  Carlhngène.  Ce  sont  de  mi¬ 
sérables  espèces  dans  lesquelles  l'aiia- 
lyso  découvre  h  peine  fiuelques  traces 
d'alcalis,  et  que  nous  nous  conteiitcruiis 
d'indiquer  : 

1*  Quinquina  Carthagène  jaune  [Gui- 
bourt),  voisin  du  Quinquina  blanc  de 
Lox^,  et  fourni  par  le  Cinchona  cordi folia 
(MiUisJ,  qui  est  le  même  que  le  Cinc/uihu 
ptibescens  (D.  C.)  ; 

2®  Ouinqitîna  Cfirthagène  orfiîigé  f 
Qumquma  Carlhagètie  Irim. 

Quinquinas  rouges.  Leur  coloration 
en  général  assez  vive  i  ils  tachent  t-n 
rouge  le  doigt  qui  les  frotte,  ils  son: 
très-amers  et  très^astrîngents.  Intermé¬ 
diaire  pour  la  composition  chimique  en¬ 
tre  les  Quinquinas  gris  et  les  Quîrirpiinas 
jaunes,  ils  contiennent  une  prop^uniuii 
moyenne  de  Qiunine  et  de  Ciiiclioniue, 
sans  que  la  quantité  de  ruii  de  ces  üica- 
lïs  excède  beaucoup  celle  do  l'autre. 

Ils  renferment  I  à  3  grammes  p.  lOU 
do  Cinchonine  et  de  i  à  3,bÜ  p.  100  do 
sulfate  de  quinine. 

Plus  que  tous  les  autres,  les  Quinqui¬ 
nas  rouges  sont  riches  eu  tannin  parti¬ 
culier,  colorant  on  vert  les  sels  ferrique 
C'est  parmi  eux  qu'on  trouve  les  plus 
grosses  écorces.  Il  yen  a  iin  grand  nom- 
bre  d’espèces  que  nous  distinguerons  en 
deux  catégories  ;  Quinquifios  roug^* 
officmaiix  ;  2”  Quinquinas  rouges  m/*'- 
rieurs^ 

Les  premiers  sont  au  nombre  de  il'  ux: 

Quùiquinti  rouge  non  ven  uqu eux ^  Quin¬ 
quina  rouge  t}raî  des  Ailematids  et  da 
Anglais. 

jil,  Cuibourt  en  fait  trois  variétés  d’a¬ 
près  le  volume  des  écorces,  p  us  pt/- 
tiies  sont  roulées  et  les  plus  grosses  sont 
plates*  L'épîdorme  est  d'aiitaiu  plus  épais, 
plus  rugueux,  plus  crevassé,  qu'il  appar¬ 
tient  à  des  écorces  plus  âgées  ;  il  est 
blanc  sur  les  plus  jeunes,  gris  foncé  sur 
les  moyennes,  envahi  par  lus  lichens  si.i’ 
les  plus  anciennes.  La  couleur  varie  du 
rouge  pâle  au  rouge  orangé  ou  au  rungu 
assez  vif. 

La  saveur  est  amère,  mais  surtout  as- 
trînizente  et  un  peu  aromatique,  avec  un 
arrière-goût  sucré  dans  le>  j)eiites  écorci  s 
seulemeiiL 

Jusque  dans  ces  derniers  temps,  ou  a 
cru  avec  Mutîs  que  ce  Quinquina  élajr 
produit  par  le  Cinrltona  oùlongrfoi  m 
qui  ne  donne  en  réalité  que  le  Quinquina 
nova.  Faut*il  le  rapporter  plutôt,  avec  l)'‘ 
CandolLe,  au  Cmckona  magm folia  01-  et 
Pav/)  ?  Jl  y  a  quelques  raisons  de  croire 
qu'il  serait  fourni  par  le  Cinchotia  Cou- 
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(lammen  aussi  bien  que  le  Quinquina 
Loxa. 

Quinquina  rotfge  ver^^nqueux.  Sou  épi¬ 
derme  est  remarquable  par  un  grand 
nombre  de  point-i  proéminents  dans  Té¬ 
tât  frais,  mais  qui,  sbisaiit  par  suite  du 
frortemeut,  laissent  voir  1  écorce  à  nu.  11 
est  d  une  belle  couleur  rouge* 

M.  Cuibourt  le  divise  encore  »  d'après 
la  grosseur,  en  quatre  sortes. 

Les  plus  petites  sont  roulées,  les  plus 
voluînineuses  sont  plates*  ï/épîdermc 
plus  ou  moins  épais  et  fendillé  varie  du 
gris  rougtj  mi  veniàtre  au  gris  blanc. 

La  saveur  de  ce  Quinquina  est  amère- 
asiringente.  Les  Allemands  et  les  An¬ 
glais  rapportent  le  Quiiiquina  rouge 
verruqueux  au  Quinquina  Iluamalies  , 
il  serait  donc  également  dù  au  Cmchona 
flnnihofiltuina* 

Quififfuinas  rouqe^*  infénenf\<r.  M.  Gui- 
bourt  en  reconnaît  quatre  espèces  que 
nous  nous  contenterons  d'énumérer  : 
I"  Quif^q  una  ronqe  de  Limai  ou  de 
ta-Fé;  2"  Q^ànqfiina  range  amagf^  plat^ 
3®  yw  nquifid  rong**  pâh;  4*  Qufnqmna 
ronge  h  ppui  rme  blanc  ci  micacé. 

Le  beau  Quinquina  rouge  est  aujour¬ 
d’hui  trùs-rare  el  dbin  prix  excessivement 
élevé  ;  les  droguistes  de  mauvaise  fol  en 
rabji(|uenien  exposant  du  Quinquina  jaune 
à  ractiüii  des  vapeurs  ammoniacales  ; 
mais  celte  Tfaude  est  surtout  opérée  sur 
la  poudre  de  Quinquina  jaune.  Reveil 
conseillait,  pour  reconnaître  ceite^sophis- 
ticatinn,  de  soumettre  la  substance  soup¬ 
çonnée  h  Taciion  de  la  potasse  caustique 
en  solution  étendue  ;  on  fait  bouillir  et 
TaniiTioniaq  jie  se  dégage. 

Malgré  les  nombreux  travaux  dont  elle 
a  éré  l'objet  de  la  pan  d'hommes  recom- 
mandabiiîâ,  riûsioire  des  Quinquinas  est 
encore  aujourd’hui  fort  obscure.  Pour 
Téclaircir,  beaucoup  d'obsiaeles  se  pré¬ 
sentent;  la  synonymie  relative  aux  ciéîio- 
mînations  des  espèces  botaniques,  comme 
des  sortes  commerciales,  est  sans  contre¬ 
dît  une  des  prin  ci  pâtes  difficultés. 

Après  une  lecture  attentive  des  auteurs ^ 
nous  sommes  demeurés  convaincus  que 
L’S  écorces  du  même  arbre,  prises  sur  des 
branches  de  dîfîéreiits  âges,  constituent 
pour  les  droguistes  des  espèces  difTéren- 
tes  et  qn’ainsi  un  même  Cinci/onn  peut 
loiiriiir  è  la  fois  un  QuiEiquina  gris,  un 
Quinijuiria  Jaune  et  un  rouge. 

Ajoutons  toutefois  que  M,  Wedell,  qui 
a  été  envoyé  dans  la  Lolotiibje  et  la  lîo- 
livie  par  le  Muséum  d'hîstnire  naturelle, 
coiUredit  Tupinioii  que  nous  venons  d’é- 
noiicer,  et  <|tiî  est  souîeiine  depuis  long- 
îemps  par  M.  Fée.  M*  Wedell  nous  a 
fait  contiaître  de  nouvelles  espèces  de 
Quinquina  qui  commencent  à  être  ré^ 
panducs  dans  le  commerce  sous  le  nom 
de  Quinquina  de  lu  Bolivie  ou  de  Cara- 
Lfvjn,  Ü’aprés  les  analyses  de  MM,  O, 
IJonry,  Reveil,  etc,,  ces  écorces  renfer- 
111  mit  de  8  à  LS  pour  lOü  de  Quinine, 
cliifTre  qui  est  bien  au-dessous  et  moitié 
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moindre  de  ce  que  fournit  le  beau  Quin¬ 
quina  jaune  ;  il  est  vrai  que  ces  Qnin- 
quitias  de  la  Bolivie  renfeiunent  de  gran¬ 
des  quantités  de  Ciiiclionine,  base  orga¬ 
nique  dont  on  devrait  faire  beaucoup 
plus  d'usage,  car  le  sulfate  de  Quinine 
devient  tous  les  jours  de  plus  en  plus  rare. 

Les  Quinquinas  vendus  pour  des  Ca- 
Igaag  t  renferment  aujoiird'lmi  très- peu 
de  Quinine  :  il  est  mfime  certain  que  de¬ 
puis  longtemps  les  écorces  traitées  par 
Tacide  chlorliydrique  sont  abondantes; 
celte  fraude  est  mise  en  usage  pour  en¬ 
lever  une  i^orlion  de  Q  linine  et  de  Gin* 
chonîne  au  Quinquîiut.  (]ehii-ci  bouilli 
dans  l’eau  distillée^  le  décoctuin  doit  pré¬ 
cipiter  à  peine  par  le  nitrate  d'argeiU;  si 
le  précipité  était  abondant,  on  pourrait 
supposer  alors  que  les  écorces  avaient 
été  épuisées  par  Lacide  chlorhydrif|ue. 

D'ailleurSj  tout  pharniarieii  conscien¬ 
cieux  devra  toujours  essayer  les  Quin¬ 
quinas  qu'il  emploie*  M.  Guillermond  fils 
a  indiqué  pour  cela  un  procédé  prompt, 
commode  et  assez  exact  ;  il  consiste  à 
épuiser  le  Quinquina  réduit  en  poudre, 
dans  l'appareil  à  déplacement,  par  ralcool 
à  32  degrés  Cartier;  la  teinture  ainsi 
obtenue  est  décolorée  par  un  lait  de 
chaux  Irès- épais  ;  la  chaux  se  combine  à 
Tacide  quinique  et  à  la  matière  culoranle  ; 
on  sépare  le  précipité,  on  le  lave  i  TaL 
coo),  et  les  liqueurs  alcooliques  réiiuirs 
sont  distillées  jusqu  ît  ce  qiTil  ne  distille 
plus  d’alcool;  le  résidu  est  traité  par  ri;au 
acidulée  par  Tacide  sulfurique,  pour  iso¬ 
ler  la  matièie  résineuse,  et  le  sulfate  do 
Quinine  est  ensuite  séparé  du  sulfate  de 
Cinchoniue  par  dos  cristallisations  répé 
tées* 

Voici,  d'après  Reveil,  ranalysc  de 
quelques  Quinquinas  du  commerci'.  Ce 
tableau  indiquera  combien  il  serait  im¬ 
portant  de  prendre  pour  les  Qui  ri  qui  nas 
la  mesure  que  nous  avons  signalée  è 
Tarticle  de  sorte  que  tout  Qnin- 

quii*a  jaune  qui  ne  renfermerait  pas  lè 
pour  lüO  de  Quinine  serait  rejeté  de  la 
consommation  et  Sjïécialement  réservé  è 
la  préparation  des  alcalis  organiques. 

Analyse  de  quelques  espèces  de  Quinquinas 

du  commerce, 

SLilfuie  Sulfiitfi 
de  d(j 

Qui  lune  Cii]clu>nîiir 

p.  tco,  p,  J  uO, 

1*  Quinquina  Calysaya,  33,'^^ 

2.  ïd*  Id.  28,  t  O  fi,ir» 


3, 

Id. 

ïd. 

0,30 

4, 

Quinquina  Carabaya^ 

t5,T& 

0,25 

Id. 

Id. 

7,50 

6. 

Id. 

Id. 

10,05 

0,55 

7* 

Id. 

Id. 

8,55 

10,25 

8* 

Id. 

ïd. 

4, 25 

G,  50 

9* 

Quinquina  gris, 

8,75 

tï,55 

10* 

Id, 

Cusco, 

3,10 

8,35 

11* 

Id. 

rouge, 

H.ïS 

J  0,50 

12. 

Id* 

ffaïui  gris 

noti 

déterminé, 

Ü,Ü0 

0,00 
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On  voit,  d’aprèa  ce  tableau^  que  la 
moyenne  de  ces  douze  analyses  serait 
environ  de  pour  le  sulfate  de  IJia- 
nine.  Le  dernier  échantillon  n*  12  a  été 
livré  pour  du  Quinquina  gris  ;  c'était  une 
écorce  dont  la  nature  était  inconnue,  et 
qui  fut  brblée  au  Havre;  c'esi  ainsi  qu'on 
devrait  agir  avec  tous  les  médicaments  de 
mauvaise  nature  sur  Taction  desquels  le 
luédecin  ne  pèut  pas  compter. 

MM.  Cuilleriiioiid  et  idenard  ont  fait 
connaître^  sous  le  nom  de  fitnnùméti 
une  nouvelle  méthode  d'analyse  des 
Quinquinas,  qui  permet  d'obtenir  de  bons 
j'ésultats  en  opérant  sur  2U  grammes  de 
poudre. 

Certains  quinologues  attribuent  au 
CvtchoTiü  Coiidfunîn^fu  et  le  Quinquina 
gris  de  Loxa,  et  le  Quinquina  jaune  du 
roi  d’Espagne,  et  le  Quinquina  rouge  of¬ 
ficinal  non  verruqueux. 

Le  Cinchona  hndihlia  produirait  le 
Quinquina  gris  Havane  et  le  Quinquina 
jaune  Calysaya. 

Le  Cindmia  ovnli folia  donnerait  non- 
seulement  le  Quinquina  gris  Huamalies^ 
mais  aussi  le  Quinquina  rouge  onicinal 
verruqueux . 

Sans  nous  porter  garants  pour  ces  cas 
spéciaux,  nous  pensons  que  les  choses 
doivent  être  interprétées  ainsi  dans  un 
bon  nombre  de  cas.  Ce  qui  nous  le  fait 
croire,  c'est  que,  comme  nous  avons  eu 
soin  de  le  noter,  les  écorces  appelées 
Quinquina  gris  apparUennont  on  général 
à  des  rameaux  très-jeunes,  celles  de  Quin¬ 
quina  jaune  à  des  rameaux  moyens,  et 
celles  de  Quinquina  rouge  souvent  à  de 
très-grosses  branches  ;  c’est  que,  sauf  les 
moditicaiions  apportées  par  Tâge.  ûii 
trouve  parfois  la  plus  grande  anafugie  de 
caractères  entre  des  éco-rces  Jetées  dans 
des  catégories  différentes  par  rapport  à 
leur  couleur, 

La  diversité  de  composition  chimique 
ne  serait  pas  une  objection.  La  Cinclio- 
iiinene  diffère  de  la  Quinine  que  par  2  mo¬ 
lécules  d'oxygène  en  moins;  or,  à  bien 
prendre,  Ü  iui  suffiraîtde  fixer  une  mo¬ 
lécule  d'eau  pour  se  transformer  en 
Quinine*  Peut-être  cela  se  fait-il  réelle¬ 
ment  par  suite  des  progrès  de  la  végétation. 
De  cette  façon  s'expliquerait  la  prédo¬ 
minance  de  ce  dernier  alcali  dans  les 
Quinquinas  jaunes,.  Une  décomposition 
ultérieurs  ferait  disparaître  Texcès  de 
Quinine,  d'où  Téquîlibre  des  deux  alca¬ 
loïdes  dans  les  Quinquinas  rouges,  et  la 
richesse  médiocre  de  ces  écorces. 

Pelletier  considérait  les  alcaloïdes  des 
Quinquinas  comme  les  degrés  d'oxyda¬ 
tion  d’un  radical  hypothétique 


En  résumé,  le  nouveau  Codex  admet 
seulement  trois  Quinquinas  officinaux, 
obligatoires  pour  les  pharmacienSj,  sa¬ 
voir  ; 

Le  Quinquina  gris  Uuanuco  {Cinchona 


micranihiù^  lo  Quinquina  Calysaya,  ou 
jaune  royal  afiC*nmftCülfj$nyü)^  le  Quin¬ 
quina  rouge  verruqueux  ou  non  verru- 
q lieux  {Cinçkfîna  7\itida  ou  succirubio']^ 
et  le  Codex  pvçnd  pour  type  des  pré¬ 
parations  pharmaceutiques  le  Quinquina 
jaune  royal  ou  Calysaya. 


Préparations  pharmaceutiques 
du  Quinquina. 

Suivant  l'analyse  de  MM,  Pelletier  et 
Caventou,  elles  contiennent  du  kinate  de 
quiniiiei  du  kinate  de  cinchonine,  rouge 
cinchonîque  sukible,  rouge  cinchonîque 
insolubte,  matière  colorante  jaune,  ma¬ 
tière  colorattio  grasse  verte,,  kinate  de 
chaux,  amidon,  gomme,  ligneux. 

Dans  le  Quinquina  gris,  la  cinchonine 
est  beaucoup  plus  abondante  que  la  qui¬ 
nine;  c'nst  le  contraire  dans  le  Quinquina 
jaune.  En  tenant  compte  de  la  quantiié 
des  deux  alcalis,  le  Quinquina  jaune  est 
deux  fois  plus  riche  que  le  gris.  Dans  le 
Quinquina  rouge»  la  quinine  et  la  cinchO’ 
nine  sont  à  peu  près  dans  la  même  pro¬ 
portion*  Cette  espèce  est  un  peu  moins 
riche  que  le  Quînquhm  jaune. 

Nous  étudierons  d'abord  les  prépara¬ 
tions  pharmacevitîqucs  du  Quinquina  ; 
ensuite  nous  passerons  k  l'examen  des 
produits  immédiats  de  cette  écorce* 

Pï  éiM  atiom  qui  contîenmni  toute  la 
substance  du  Quinquina. 

Poudre  de  Quinquina,  Râpez  un  peu  les 
écorces  pour  en  séparer  les  lichens  ;  ré¬ 
duisez  en  poudre  fine.  Quand  on  pulvé¬ 
rise  le  Quinquina  jaune  royal,  qui  est 
sans  écorce,  tout  sc  met  au  pilon. 

Cependant,  ainsi  que  pour  le  Quinquina 
rouge,  on  conseille  de  rejeter  les  derniè- 
nières  portions  comme  éiant  trop  fibreu¬ 
ses  et  de  les  meure  en  réserve  pour  ex= 
traire  les  principes  immédiats. 

Electuairê  fébrifuge  de  Desbois^ 
de  Roche  for 

Pr*  ï  Poudre  de  Quinquina,,  30  gram. 
Carbonate  de  potasse,*  4  — 
Émétique  1. 

Sirop  d'absinthe* .*,  .* *  lOÛ  — 

Cet  électuaire  n'est  pas  vomitif»  Témé- 
tïque  étant  décomposé  par  le  tannin  du 
Quinquina  et  par  le  carbonate  de  potasse* 

Bolus  ad  quarlanam» 


Poudre  de  Quinquina.......  30  gram. 

Eméiique. *  I  — 
Sirop  d'absinthe  É ,  . .  q-  s* 


Dans  ce  cas»  comme  dans  rélectuaire 
précédent,  l’émétique  est  décomposé  par 
le  tannin  du  Quinquina*  Pour  ces  deux 


I 


UriNQUINA. 


préparai îoiis,  on  emploie  de  préférence 
le  jaune* 

Poudre  untisepUque  (Réveil), 

Quînfiuîna  ronge  en  poudre  fine.,  lOgr, 
Cliarbon  de  bois  Onement  pulvérisé.  10 
Camphre  en  poudre. 

TrèS'Cmpleyée  pour  le  pansement  des 
plaies  gangréneuses* 

Gargarsme  désju fectant . 

Pr .  :  Mîei  rosat*  .,***..,*,,*  30  gram. 

Décoction  de  Quinquina,  220  — 

llyposulfite  de  soude*.-  10  — 


PRODUITS  PAR  LT  AU. 

Suivant  que  Ton  traite  le  Quinquina  par 
macération,  par  infusion  ou  par  décoction, 
ïos  produits  ijue  l’on  obtient  par  l’eau 
ne  sont  pas  Identiques . 

L*iiifusion  et  la  macération  ne  dissolvent 
qu*une  ircs-petite  partie  de  !a  cinchonine 
et  de  la  quinine  contenues  dans  l'écorce; 
aussi  ne  jouissent-elles  pas  des  propriétés 
fébrifuges;  tandis  que  la  décoction  dis¬ 
sout  tous  les  principes  fébiifnges.  Celle- 
ci,  transparente  quand  elle  est  chaude, 
iaUse  déposer,  par  le  refroidisse  ment,  du 
tannin  combiné  avec  l’amidon  et  le  rouge 
ciiicbü nique  ;  aussi  doiL-elle  être  adminis¬ 
trée  trouble,  les  clarifications  devant  en 
séparer  quelques  principes  actifs.  Si  Ton 
vent  donner  à  la  décoction  une  activité 
pins  grandeni  Î1  convient  d’y  ajouter  un 
acide  qui  décompose  le  sel  cinchûnîque 
insoluble,  et  forme,  avec  la  DÎnehon  ue 
et  la  quinine,  un  sel  soluble  et  tn-s  actif, 

I  f  Miffede  Quùtqiiina,  Les  doses  de  Quin¬ 
quina^  le  mode  de  Lraîtement  par  l'eau, 
doivent  toujours  rester  soumis  à  la  pres- 
^.■ripiion  du  médecin^  qui  lès  varie  suivant 
les  elléts  qu'il  ae  propose  d'obtenir . 

Extrait  de  Quinquina^ 
(Exiractum 

Pr,  :  Quinquina  gris  UnanuGO,  LOHO  gr. 
Eau  distillée  bouillatUe.  È2,djn 

Réduisez  le  Quinquina  en  poudre  gros¬ 
sière;  faites- le  infuser  pendant  vingt- 
quatre  heures  dans  les  deu\  tiers  de  l’eau  ■, 
remuez  de  temps  en  temps.  Passez  le 
liquide  à  travers  une  toile,  laissez  dé¬ 
poser  :  Yprsez  sur  le  marc  te  tiers  d'eau 
j  cslaiit.  Concentrez  au  baîn-marie  la  pre¬ 
mière  infusion  ;  ajoutez  la  seconde,  après 
l  avoir  réduite  séparément  à  PéLat  siru^ 
pmi  Z,  et  évaporez  jusqu'en  consistance 
d'extrait  mou* 

Un  kîiogramme  d'écorce  fournit  IGO 
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grammes  d'extrait  qui  continuneiU  lo 
grammes  de  parties  insolubles  et  â  gram¬ 
mes  d’alcaloïde  dont  presque  la  moitié 
est  insoluble. 

Quatre  grammes  d'extrait  de  Quinquina 
gris  représentent  la  partie  active  dé  26 
grammes  d'écorce  et  rerifermnnt 
de  cinchonine  avec  un  peu  de  quinine* 

Cet  exiraîL  aPavantage  de  permettre  de 
faire  des  potions  qui  restent  limpides* 

Potion  excil anle  : 

Extrait  de  quinquina,  Uq25 

Eau  distillée  de  menthe  poivrée,  60  gr* 

—  cannelle .  50  — 

Sirop  d'écorces  d’oranges, , . . , .  30  — 

Extrait  sec  de  Qh  inqnina 
{Exf  ru  c  t  U  ut  s  ic  eu  m  Ciu  ckofiœ)  * 

Sel  essentiel  de  La  Garaye, 

Réduisez  Textrait  avec  Teau  distillée  h 
l’état  de  sirop  épais;  éteridez-le  unifor¬ 
mément  à  Ta! de  d’im  pii^ceau  sur  des 
assiettes  de  porcelaine  que  vous  porterez 
à  Félnve.  Aussitôt  que  Textrait  sera  par¬ 
faitement  sec^  détacbez-lft  dans  Tétuve 
môme  au  moyen  dhin  coutt^au  h  lame 
tromjuée,  et  enfennez-le  promptement 
dans  des  nacons  de  petite  capacité  sé¬ 
chés  à  l 'avance  et  <iue  vous  boucherez 
avec  soin. 

Sirop  de  Quinquina 
(SgmpuH  de  Cinchonâ), 

Quinquina  Calyaaya  en  pou* 


dre  demî-tiiie..  100  gram* 

Alcool  à  ‘ ü  degrés  1 ,000  — 

Sucre  blanc . . . * . . ,  l  yOQO  — 

Eau q,  s* 


Traitez  le  Quinquina  par  déplacement 
au  moyen  de  l'alcoül  d’abord  et  ensuite 
au  moyen  de  Fean,  pour  obtenir  en  tout 
l,OüO  grammes  de  colaiitrc.  Distillez  au 
bain  marie  pour  retirer  Falcooi,  laissez 
refroidir*  et  liltrez  en  recevant  la  liqueur 
sur  le  sucre  concassé.  Achevez  ce  sirop 
à  une  douce  chaleur,  de  manière  à  obte¬ 
nir  1i225  grammes  de  produit. 

Préparez  de  la  môme  manière  le  sirop 
de  Quiftquittfi  ori\-  en  employant 

le  double  de  Quinquina  pour  la  même 
quanüié  des  autres  substances* 


PRODUITS  PAR  L’ALCOOL. 

L'alcool  peu  concentré,  60  de^fés^  est 
un  très  bon  menstrue  pour  le  Quinquina» 
il  dissout  facîtem  uit  les  kînates  de  (jui- 
[lijie  et  de  cinclionine  et  les  combinaisons 
du  rouge  ciuchonirpie  avec  des  bases, 

Tcifdure  alcoolique  de  Quinquina^ 

Quinquina  gris  [fuanuco,  *  .*  1  partie* 

Alcool  à  Gü  degrés ,  5  — 


MÉDICAMENTS  TONIQUES  NÉVHOSTHÉNIQUES. 


SC4 

Traitez  parla  méthode  de  déplacement 
poLir  obtenir,  &ur  lüü  grammes  deQtiin- 
qvxina^  5Û0  grammes  de  teinture. 

Les  teintures  de  Quinquina  Oalysaya 
et  de  Quinquina  rouge  se  préparent  de 
même* 

Extrait  de  Quintfuinn  Cnif/saya 
{Exiracium  Cmchonce  caii/myœ). 

Quinquina  calysaya  en 
poudre  demi-fine.*, .  LÛfiO  grammes. 
Alcool  à  (în  degrés*  * .  *  0,(H)0  — 

Eau  distillée  froide. ,  .*  IjüOO  — 


le  Quinquinn  ronge  qui  est  à  peine 
employé  anjunrd'hui  à  cause  de  son  priîc 
très-élevé  : 

4a  D’arriver  fei  runiformiîé  du  produit 
par  un  dosage  facile  et  rigoureux  des  al- 
caloïdes  fébrifuEies  î 
fï^  De  simplifier  les  opérations,  de  ma¬ 
nière  qu'il  n'y  ait  rien  de  perdu  et  qu'on 
puisse  livrer  le  meilleur  fébrifuge  au  plus 
bas  prix  possible. 

Voici  la  formule  de  la  préparation  do 
A.  Labarraque,  telle  qtrelle  a  été  adoptée 
par  r Académie  de  médecine  : 


Traitez  le  Quinquina  avec  Talcool  par 
déplacement  ;  di>tiiiez  la  liqueur  au  bain- 
marie  pour  en  retirer  toute  la  partie  spi- 
riiueuse*  Versez  Teau  froide  sur  le  résidu 
de  la  distillation;  agitez  de  temps  en 
temps.  Après  douze  heureSi  filtrez  le 
liquide  et  évaporez  au  bain-marie  eu 
consistance  pikilaire. 

Préparez  de  la  même  manière  rextrait 
xle  Quinquina  rouge. 

Saccharolé  de  Quinquina, 

Teinture  de  Quinquina.  .  1  partie. 

Sucre  en  poudre, — 

Versez  la  teinture  sur  le  sucre,  mêlez, 
séchez  h,  Tétuve  et  pulvérisez. 

Teinture  de  Quinquina  en  poudre 
(Fi?i  dlhtxham)* 


Extrait  ükoniiqm  de  Quhiquma 
û  la  chaux. 

Prenez  des  écorces  de  Quinquina  dont 
ja  composition  vous  sera  connue. 

Mêlez  CCS  écorces  en  quantités  telles 
que  la  quinine  s'y  trouve,  relaiivemeni  k 
la  cinciionine»  dans  la  proportion  de  deux 
parties  de  (pi  il  J 'ne  pour  une  decinchonine* 

Broyez  ces  écorces;  mêlez  la  poudre 
avec  moitié  de  son  poids  de  chaux  éteinte 
par  reau. 

Traitez  ce  mélange  par  Palcool  bouil¬ 
lant  jusqu'i  épuisement. 

Iit'cueillez  par  la  distillation  la  ma¬ 
jeure  partie  de  Talcool,  Achevez  Pévapo- 
ration- 

Le  résidu  est  l'extrait  alcoolique  de 
Quinquina  k  la  chaux. 

de  cet  extrait  doivent  donner  par 
les  procédés  connus  : 


Quinquina  rouge.. . 
Écorces  d'oranges 

GO 

amères* ^ 
Serpentaire  de  Vir- 

50 

gin  le . . 

12 

Sa fi^n.  *.  •  *..  ■  * 

Cochenille,  ,,,.*.** 

3 

Alcool  à  JG  degrés. 

1,000 

grammes 


QÜIMUM. 

Le  Quinium,  ou  extrait  alcûDlîque  de 
Quinquina  k  lachuix,  est  une  préparation 
qui  a  été  introduite  dans  la  thérapeu¬ 
tique  par  A.  Labarraque. 

L’auteur  de  celte  préparation  a  eu  prin¬ 
cipalement  pour  but  ; 

D’utiliser  tous  les  Quinquinas  qui 
contiennent  de  la  quinine  et  de  la  cin- 
clionine  en  notable  proportion,  et  ce  sont 
les  plus  nombreux  ; 

‘2®  De  conserver  tous  les  produits  utiles 
des  Quinquinas  en  éliminant  seulement 
les  matières  inertes  qui  s'opposent  b  la 
facile  absorption  des  principes  actifs  et 
qui  fatiguent  rappareiî  digesill’; 

3®  De  fixer  vui  rapport  en  quinine  et  en 
cînchoïiiiie  comparable  k  celui  que  Ton 
trouve  dans  le  Quinquina  que  l’expérience 
médicale  a  montré  être  le  plus  efficace  : 


Sulfate  de  quinine. É« .  l  gram. 
Sulfate  de  cinchonine.*  .  50  cemig. 

Pilules  de  Qui*4u7n.  15  centigrammes 
de  Quinium  en  une  pilule  représentent 
5  centigrammes  d'alcaloïdo  fébrifuge. 
Trente  pilules  surfisciii  dans  le  plus  grand 
nombre  des  cas  pour  guérir  une  fièvre 
intermittente;  on  en  administre  de  k 
à  10  dans  les  vingt  quatre  heures.  Après 
chaque  prise,  boire  un  demi- verre  de 
vin. 

Vin  de  Quinium.  Ce  vin,  qui  peut  ren¬ 
dre  de  grands  services  comme  tonique, 
comme  fébrifuge,  et  pour  prévenir 
retour  don  fièvres  iniermiitentes  rebelles, 
est  préparé  par  A.  Labarraque  selofi  la 
forimile  suivante  : 

Quinium  . .  4*“', 50 

Faites  dissoudre  dans  douze  fois  le 
poids  dWcûol  à  3G  degrés  CarL  Mélan¬ 
gez  à 

Vin  blanc  généreux.  ^  1  litre* 

Filtrer.  Le  vîn  renferme  1*^50  des 
deux  alcaloïdes  pour  l,0tiü  grammes. 
Comme  tonique,  la  dose  sera  de  à 
lUfi  grammes  par  jour,  et  comme  fébri- 
fugCt  de  lUÜ  à  300  grammes. 


QUINQUINA, 


565 


PR0DL1T5  PAR  LE  VIN. 

Vin  de  Quinquina 
{Finwm  de  C(nchonâ), 

Quinquina Calysaya* ....  30  grammes- 

Alcool  à  00  degrés .  00  — 

Vin  rouge  (de  lîor- ...... 

deaux,  de  llourgo-* .  * . 

gnCj  etc)* .  -  *  *  *  . .  I  tOOO  — 

Concassez  le  Quinquîna,  versez  Talcool 
desÊuSi  laissez  en  contact  pendant  vingt- 
quatre  heures  dans  un  vase  fermé*  Ajou¬ 
tez  le  vin,  faîtes  macérer  pendant  dix 
jourSj  en  agitant  de  temps  en  temps* 
Passez  avec  expression,  et  filtrez. 

Préparez  de  la  même  manière  le  vin 
de  Quinquina  gris,  en  remplaçant  le 
Quinquina  Calysaya  par  le  Quinquina 
Huanuco,  mais  en  employant  le  double 
de  ce  dernier  pour  la  même  quantité  des 
autres  substances. 

Préparez  avec  les  mêmes  doses,  sui¬ 
vant  respèce  de  Quinquina  et  sans  addi¬ 
tion  d'alcool,  les  Vins  de  Quinquina  au 
Madère,  au  Alalaga  (Codex)* 

Sirop  de  Quinquina  au  vin 
{Syrupus  de  Cinchonâ  cum  vino  paratus). 

Extrait  mou  de  Quiu- 
quîna  Calysaya.* . . . , ,  10  grammes. 

Vin  de  Malaga  ,  ..*.***,*  43o  — 

Sucre  blanc*  *  5(î0  — 

Faites  dissoudre  Texlraît  de  Quinquina 
dans  le  vin  ^  filtrez  la  dissolution,  et  faîtes 
un  sirop  par  simple  solution  en  vase  clos 
au  bain-marie,  passez  le  sirop  lorsqu'il 
sera  refroidi. 

20  grammes  de  sirop  contiennent  2»%20 
d'extrait  de  Quinquîna. 

Préparez  de  la  même  manière  le  sirop 
tie  Quinquina  Huanuco  au  vin,  mais  en 
employant  le  double  d'extrait  (Codex)* 

Sirop  de  Quinquina  ferrugineux 
iSijrupus  de  Cmcho7id  cum  citrate  /em'cû). 

Sirop  de  Quinquina 

Huanuco  au  vin*,  I,ûû0  grammes- 
Citrate  de  fer  ammo¬ 
niacal.  .*,,***,,,  10  — 

Faites  dissoudre  le  citrate  de  fer  dans 
deux  fois  son  poids  d'eau  distillée  ,  et 
avec  le  sirop  de  Quinquina* 

Chaque  cuillerée  à  bouche  de  ce  sirop 
contient  de  sel  ferrique  {Codex). 

Bière  de  Quinquinû» 

Quinquina  gris, . .  1  partie* 

Bière.*.,.**..*,.*.,.,.  30  — 

Faites  macérer  pendant  deux  jours,  et 
passez. 


venons  de  passer  en  revue,  la  plus  active 
est  évidemment  l’extrait  alcoolique  de 
Quinquina* 

Soubeiran  a  fait,  k  notre  demande, 
des  expériences  comparatives  dont  voici 
le  résultat  : 

Un  kilogramme  de  Quinquina  Jaune  Ca- 
lysaya,  de  bonne  qualité,  traité  par  Val- 
cool  à  80  degrés  J  a  donné  250  grammes 
d'extrait,  soit  le  quart,  lesquels  ont  fourni 
30  grammes  de  sulfate  de  quinine* 


Produits  immédiats  du  Quinq;uina* 


Les  Quinquinas  renferment  ; 

La  quinine, 

La  cinclionine, 

L'aricine, 

La  qilinidine, 

L'acide  kinique, 

L'acide  quîno  tannîque, 
L'acide  kinovique. 

Le  rouge  cinchonique, 

De  la  gomme, 

Du  ligneux. 

L'acide  naucléique. 

L'acide  cliiococcique, 

Une  matière  colorante  jaune, 
Et  une  matière  grasse  verte* 


Les  premiers  travaux  cliîmiques  faits 
sur  les  Quinquinas  sont  dus  à  Bartholdi* 
Armand  Seguin  y  constata  la  présence 
d'un  principe  fébrifuge,  non  astringent, 
qui  précipite  l'in fusion  de  noix  de  galle, 
Yauquelin  et  Guibourt  firent  de  nom¬ 
breuses  recherches  sans  arriver  à  déter¬ 
miner  la  véritable  composition  chimique 
des  Quinquinas*  Lauberl,  au  moyen  de 
réiher,  obtint  du  Quinquina  de  Loxa  une 
matière  verdâtre  et  un  résidu  cristallisé 
soluble  dans  Talcool* 

Labillai'dière  le  jeune,  Duncan  et  Gô¬ 
mez  retirèrent  aussi  un  principe  cristal¬ 
lisé  et  sai [fiable  qu'ils  désignèrent  comme 
le  principe  actif  du  Quinquina* 


C'est  à  MM-  Pelletier  et  Caventou^  en 
1820,  que  revient  Vhonneur  d'avoir  déter¬ 
miné  la  composition  chimique  de  la  pré¬ 
cieuse  écorce.  Ils  démontrèrent  dans  de 
nombreux  et  remarquables  travaux  que  le 
Quinquina  gris  renfermait  une  matière 
coliiranie  rouge  insoluble,  une  matière 
colorante  rouge  soluble^  une  matière 
grasse  verte,  une  matière  colorante  jaune, 
de  ia  gomme,  de  l'ami  don*  du  quinate  de 
chaux  et  enfin  la  ciiichonine  qui  en  est  le 
principe  aciîf* 

Ces  illustres  savants  couronnèrent  leur 
œuvre  en  découvrant  la  fjiiinine  comme 
le  principe  actif  du  Quinquina  jaune* 


De  toutes  les  préparations  que  noua 
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Wt'.DTCAMrNTS  TOMQUKS  NÉVROSTflICNrQUKS. 


QUE.MNE 

(QuifUna). 

Sulfate  de  Quinine* , , . .  ino  g  l'alu  mes. 

l'ütu . . .  :ï,Ü0j  "  — 

Ammoniaque . .  q.  s,  — 

Faites  dissoudre  le  sulfate  dans  Feau 
I  ouîllante.  La  dissolution  opérée,  laissez 
refroidir  et  versez  dans  la  liqueur  une 
quantité  suffisante  d'amnioniaque  liquide 
pour  décomposer  entière  tuent  le  sulfate, 
l.a  Quinine,  mise  en  liberté,  se  précipite, 
Pucueiilez-Ja  sur  nn  filtre,  et  lavez  ;i 
t’ean  tièiie  jjotir  enlever  Teau  mère  qui 
contient  du  siilfiiip  frammoniaque* 

La  Quinine  ainsi  obtenue  constitue 
une  m  asse  amorplie,  blanche,  poreuse - 
;riabl  Elle  est  très-amèi'o.  Elle  sc  dis- 
-sont  dans  environ  ^OÜ  parties  d'eau 
I  roi  de  et  dans  [)artios  d'ean  bouillaïUe, 
Llle  est  soluble  dans  2  parties  d’alcool 
absolu  bouillant  et  dans  n(i  parties  d'étber, 
tllie  cristallise  difficilement.  Néanmoins, 
un  peut  Tobteinr  en  aignilles  blanches, 
soyeuses,  réunies  en  aigrettes. 

Siil/fffû  th  Quiniite 

CC'’^n^Liîi2ossœiiO,^iio> 

(S«//h.ÿ  Qamiçus.) 

Q>utnf|iiina  Calysaya,,,  1,00b  grammes. 
Acide  chlorhydrique,.  *  GO  " 

l'hni  de  rivière...,.,.,.  12,(00  — 

Chaux  vive . .  100  — 

Après  avoir  réduit  le  Quiiiquina  en 

uoudre  grossière,  faîtes-lc  bouillir  avec 
U‘  tiers  des  qu  a  ni  liés  d’eau  et  d'acide 
iuescrités  ;  tirez  la  liqueur  h  c]aii%  et 

lit  os  subir  au  résidu  deux  antres  décoc¬ 
tions,  eu  cmployaiU  le  reste  de  racide  'A 
de  rcau. 

lUhinissez  les  décodions,  et  ajoiitéz-y 
dii  la  chaux  défa^^éc  dans  cinq  on  six  fois 
kOu  poids  d’eau,  de  manière  à  former  un 
lait  clair;  la  Quinine  sera  précipitée  et 
^ie  déposnra  avec  l’excès  du  chaux. 

Ilecticillesî  le  dépôt  sur  un  filtre  ou  sur 
nue  toile,  Javez-le  avec  de  petites  quan- 
lîtês  d'eau  frohie,  compriincz-le  et  faiteS’ 
le  sécher  à  Tétuve,  à  une  température 
modérée. 

l^our  convenir  en  sulfate  la  Quinine  con¬ 
tenue  dans  ce  produit,  pulvérisez  celui- 
ci,  et  placez-le  dans  une  bassine  avec  : 

Eau  distillée,  î,ÛÔ0  grammes. 

Portez  à  rébullîiion,  et  ajoutez  la 
quantité  d’acide  sulfurique  étendu  stric- 
lemeivt  nécessaire  pour  dissoudre  l'alca 
lüîdo. 

La  solution  opérée,  projetez -y  ! 

Lbarboii  animal  lavé  à  l'a¬ 
cide  cldorbydrique, .  t , ,  20  grammes. 

Aptès  Jeux  minutes  d'ébullition,  filtrez 


la  liqueur  ;  par  le  refroidissement,  celle- 
ci  se  prend  en  une  masse  cristalline,  le 
sulfide  neutre  do  Quinine  éiaiiit  très- peu 
soluble  dans  Teau  froide.  On  sépare  <vê 
sel  de  rcaii  mère,  et  on  le  purifie  par 
une  nouvelle  cristallisalîoih  Pour  cela, 
on  le  dissout  dans  une  quantité  suffisant  ’' 
d  eau  bouillacite*  très^égèremeni  addi- 
tionnée  d'achie  sulfurique,  et  on  laiss  * 
refroidir  la  sointian  Si  le  sulfate  de  Qui¬ 
nine  ainsi  obtenu  n’éiait  pas  d\im>  blan¬ 
cheur  par  laite,  il  serait  nécessaire  de  P> 
dissoudre  de  nouveau  et  de  le  faire  cris¬ 
talliser  une  troisième  fois.  On  h;  dessèche. 
filialement  entre  des  fimilli's  de  jiapiei* 
Joseph,  dans  une  étuve  dont  la  tenqiéra- 
ture  ne  doit  pas  dépasser  ïii  degrés. 

Les  eaux  meres.  séparées  du  sulfate  tl»? 
Quinine,  retiennent  une  quantité  notable 
de  ce  scL  On  y  ajoute  de  ramjnoniaqiu"  on 
du  carbonate  do  soudai,  que  précipite  J  a 
Oniuine;  en  dissonî  celle-ci  dmis  l'aride  sul¬ 
furique;  on  traite  laaoluikm  par  Je  charbon 
animal  hivé,  ei  Tou  obtient  par  cristallisa¬ 
tion  une  nouvelle  quaniité  sufaie  de 
Quinine*  Les  eaux  mères  qui  provîünnrni. 
duce  traitement  peuvxuU  être  conset  vées 
pour  entrer  dans  une  opération  snbsé- 
qurnto.  Elles  renferment  du  sulfatu  tlu 
cinchonine. 

Le  sulfate  de  Quinine  ainsi  obtenu  est 
un  sel  neutre,  il  renferme  74,-^  pour  \i\> 
de  Quiiüno*  Généra'cment,  il  est  en 
masse  blanche,  irès- légère,  formée  per 
de  ppiîtes  aiguilles  soyeuses  et  feutrées. 
iSvjHjsé  h  l'air  sec,  il  s'eflleurit,  et  fu;rtl 
une  partie  de  son  eau  ;  il  est  très-amer  ; 
îl  se  dissout  dans  7i  parties  d'eau  froifh\ 
dans  iO  parties  d’i  au  bouillarite  et  dans 
fii>  parties  d  alcool  ab'soui  froid.  N  est 
presque  insoluble  dans  1  éther.  L'ad  lition 
u\iné  petite  (]uaMtiié  d'ac.hle  su! fur  que 
snigmente  beaucoup  la  soli-bilité  du  sul¬ 
fate  du  Quinine;  il  se  forme  alors  lui 
sulfate  acide  :  la  solution,  iranspan  iitc, 
lUTredes  reflf*t$ bleuâtres.  Lhuu fié  sur  i:nf: 
lame  de  platine,  le  suhhio  de  Quiiiiiie 
luiid  ü  abord,  s’enflamme  ensmie.  et 
laisse  un  résidu  cbarhounnin,  qui  dis  pa¬ 
rait  entièrement  par  U  calcinaitun,  Lette 
propriété  permet»dereconnaii j'u  certaîjifîs 
fiaudus  (tut  cnnsistenl  à  mûliT  au  sulfate 
de  Quinine  des  matières  minérales  livus, 
telles  que  le  sulfate  du  chaux,  lu  carbonate 
de  chaux,  J  a  magnésie,  l'acide  borique. 

Le  sulfate  de  Quinine  du  commerce 
renfei  iiie  sturveiit  de  laquinidine  et  de  la 
ciiîcliouine,  Ihmr  reconnaître  la  présence 
de  ces  alcaloïdes,  on  met  k  profit  leur 
moiiiE  grande  sûlubiîîLé  dans  l'étluT* 
Ou  introduit  dans  un  tube  oû  centigram¬ 
mes  du  su  l  fa  le  de  Qu  î  ni  ne  dont  ou  veut 
tqirouver  la  pureté;  ou  y  môle  ô  gram¬ 
mes  d'éther  su! furîq  ue  pur,  et,  après  avuir 
agité  parraitemenL  on  ajoute  ati  mé- 
jange  l*=Lr>0  d'ammoniaque  canceiurée. 
Un  bouche  ensuite  rexlrémité  ouveitc'  tlu 
tubf‘  ;  on  agile  de  nouveau,  et  on  laisse 
rtqmser.  Eau  s  le  cas  d’un  sel  pur,  hi 
Quinine,  mise  en  liberté  par  i'ammo- 


I 


i 

: 


* 


Ui:i:nQUina 


Tiiaqun^  se  dissout  dans  l'étUer  î  en  sorte 
que  l'on  trouve,  après  le  repos,  deux 
couches  lîf|uities  parlait ement  trauspa^ 
rentes.  Mais  si  le  sel  essayé  contient  de 
la  tincliOEiîue  ou  de  la  qiûiïîdinfi,  on  voit 
apparaître  des  flocons  blancs,  dont  Ta- 
boiidaace  est  en  rapport  avec  la  propor¬ 
tion  de  ces  deux  alcaloïdes,  et  qui  sont 
surtout  \isible3  k  la  surface  de  sépaialion 
des  deux  coucltes. 

SiVo;?  de  snf/afe  de  Quiiune 
(Syrupus  eutn  sulfaie  Quinico)» 

Sulfate  de  Quinine . *  * . . .  SO  cent. 

Acide  sulfurique  au  dixième..  60 
i^au  distillée,..*.,.»,.*..^.*  4  gr* 

Sirop  de  sucre  incolore .  05 


acide  de  Quinine  que  nous  recommandons 
aux  praticiens  : 

Sulfate  de  Oninîne.  Z  grammes. 

Acide  su ITuriq ne.  ,  I  — * 

Eau..*.t.  s.  q.  (pour  16  pilules). 

L'éau  est  fort  lUilo  pour  empôclier  les 
pilules  de  trop  se  durcir  et  stirtoui  de  se 
durcir  trop  vile,  l'outefois  nous  ferons 
ïu’marquer  qu'avec  une  pareille  fornutle 
il  seraiî  impossible  de  préparer  des  pî- 
hiles  ;  il  faut  tle  toute  micessité  ajouter 
nue  |>oudre  inerte  pour  doiiner  du  corps 
et  du  Liant  à  la  masse. 

Le  c^darhydrnfe  de  Quimne  so  prépare 
de  îa  manière  suivante  i 


Délayez  le  stdfate  dans  Teau  distillée, 
ajoutez  Tacide  sulfurique  étendu,  mé¬ 
langez  la  dissolution  de  ce  sirop  de  sucre. 

2i>  grammes  de  ce  sirop  comieuuent 
0^^,  iü  de  sulfate  de  Quîniiie, 


Pomrtiade  de  sulfate  de  Qidmne 
du  docteur  Boudin. 


Sulfata  de  Quhiïiie..,*  S  grammes. 


Dissolvez  dans 

Alcool  à  35  degrés* .  J 
..eide  sulfurique. ^  | 


q.  suffisante  pour 
que  la  solution 
suit  complété. 


Ajoutez  à  cette  solution,  dans  un  mor¬ 
tier  de  marbre  préalablement  chauJlé  ; 

Axonge  liquéfiée. 20  gramines. 


Pr,  E  Sulfate  de  Quinine.  100  grammes 
Ciiiorure  de  baryum 
cristallisé _ _ _ _ _ _  100  — 

Faîtes  dîssondre  le  sulfate  de  Quinine 
dans  une  quantité  su fli santé  d‘eui  disiil- 
léo  bûiLillante  ;  ajoutez  le  chlorure  de 
baryum  également  dissous  ;  sur-Ie-cbamp 
il  se  fonnora  un  précipité  de  su I rate  do 
baryte  ;  filtrez  ;  éva|>orez  Ja  liqueur  h  une 
douce  chaleur  jusf|u'à  ce  qu’il  apparaisse 
quebjues  points  crisiallins  h  sa  surface* 
Jmrtez-la  alors  dans  un  lieu  frais,  et  le 
chlorhydrate  de  Quinine  cristallisera  par 
le  î'efroidissement. 

Le  chlorhydrate  de  Quinine  est  plus 
soUihle  que  le  sulfate  ;  il  cristallise  eu 
aiguilles  nacrées. 

Le  hiirafe  de  Quinine  se  prépare  de  la 
mémo  njanîèro,  en  remplaçant  Je  chlo* 
rnro  do  liaryum  par  le  nitrate  de  baryte 


On  applique  cette  pommade  sur  Taine 
ou  sur  TaïsseSIe,  préalablement  rasées.  On 
1  la  couvre  d\m  îafîelas  gommé,  et  Ton 
maintient  le  tout  avec  du  sparadrap  de 
diachyiuni. 

) 

Sutfofe  acide  de  Quinine 

2S03H  0, 1 1 no) . 

{Sitlfas  Quiaieuf  üviJus 

Sulfate  de  Quinine  neutre* lOfl  gram* 
Acide  sulfurique  k  Fi  ^ 

E'dü  distillée  q.  s* 

Faites  dissoudre  le  suiraïc  de  Quinine 
dans  Tacido  sulfurique  préalablement 
éienclu  d’une  quaniité  suffisante  d'eau. 
Concentrez  la  lirpieur  au  bain-marie  jns- 
qiTà  cristaliisaiion,  et  laissez  refroidir 
dans  un  endroit  frais. 

Le  sulfate  acide  de  Quinine  se  pré¬ 
sente  sous  forme  de  prismes  rectangu¬ 
laires  tronqués  ou  terminés  par  des  fa¬ 
cettes.  Il  sft  dissout  dans  Ji  parties  d'eau 
h  IS  degrés  ;  chaufl'é  à  lOn  degrés,  il  fond 
datis  soit  eau  de  crUiallisation. 

M,  le  docteur  Bertiiii,  de  Libourne,  a 
donné  une  formule  de  pilules  de  sulfate 


Lactate  de  Quinine 

IC  ni  WiOKVMmn* 

(Laclas  Quintcm,) 

Ce  sel  cristallise  plus  difficilement  que 
!e  sulfate  et  le  valérianaie,  mais  il  est  plus 
soluble*  On  Toblient  par  saturation  di¬ 
recte.  Il  ne  présente  rien  de  particulier 
et  iTa  aucun  avantage  sur  le  sulfate  :  nn 
Tadministre  en  potions  ou  en  pilules  6  la 
dose  de  l)«L50. 

Cilmte  de  Qidtiùte 
{C2f»lîiiAz0®),Ci^li-0'i,3Aq). 

(  C itf^as  Qitùi  icKS .  ) 

Ce  sel,  très^employé  en  Italie,  est 
mieux  sup|)orté  que.  Je  siiinite  ;  il  agit 
moins  sur  le  système  nerveux  et  sur  Jes 
fonctions  digestives*  On  le  prescrit  à  la 
dose  de  sous  forme  de  pihiles. 

Son  emploi  peut  être  continué  pendant 
longtemps  sans  que  l"on  ait  k  en  craindre 
les  eifets  fâcheux  que  Ton  reproche  au 
sulfate*  Oii  l’obtient  par  saturation  di¬ 
recte.  Il  est  ciistallisable  et  plus  soluble 
que  le  sulfate* 


oü8 


rj l:[)icam lms  tomques  iN èvuostii émuijüs, 


Tfii^wie  de  Quinine 

On  obtient  le  tannate  de  Quinine  en 
précipitant  par  ie  tannin  une  solution 
d^acéiate  de  Quinine,  C’est  une  pondre 
hlann-jaunüLre^  aniorpiie,  peu  soluble 
dans  Teau,  peu  amére  ;  on  l'administre 
aux  doses  de  ;i  grammes  dans  une  lièvre 
tierce  ou  quarte^  2  grammes  par  dose  de 
dans  les  lièvres  continu  es,  et 
0»\30  par  jour  comme  tonique  ;  il  présenie 
J’avantage,  à  poids  égal  d'alcaloïde,  d'étre 
plus  aciîT  que  tons  les  autres  sels  de 
Quinine,  le  sulfate  excepté. 

lûd^n/fir/ïle  de  Quinine 
(C^^[|15AzOM1I)* 

{lodfnjtimi^  Quinicus.) 

Ce  sel^  vanté  contre  les  fièvres  inter- 
nviuenr.çs,  a  une  action  moins  grande 
que  celle  du  sulfate  de  Qu  initie.  Il  pré- 
sente  un  aspect  gommeux,  U  est  d'ailleurs 
peu  employé. 

lodure  (l*todIf7/droie  de  Quùiùie 
(C2ô[|i2Az02,inj). 

{ loduretum  iodhydratis  Qninici .  ) 

Ce  sel.  fébrifuge  contre  les  fièvres  in¬ 
termittentes  rebelles,  participe  h  la  fois 
vies  propriétés  de  llocJe  et  de  la  Quinine. 
On  l’obtient  en  versant  dans  une  disso¬ 
lution  acide  de  Quinine  mie  solution 
d  îodure  de  fer  contenant  un  léger  excès 
d  iode.  Il  se  forme  un  précipité  marron 
que  roii  traite  par  falcool  bouillant  ;  on 
filtre,  et,  par  refroidissement  de  falcuoC 
on  obtient  l’iodure  d'iod hydrate  de  Qui- 
]iine  ;  il  sc  présente  sous  la  forme  d’é- 
railles  verdâtres  avec  rcflcL  éclatant  ;  Il 
est  insoluble  dans  l'eau,  soluble  dans 
falcool.  Dose  20  k  40  centigrammes  par 
jour. 

Hromftydrates  de  quinine, 

CfcO[ïHAzsOMllîr,2HO  (sel  neutre). 

C*^ll^^\z^*.*0([illr),lillO  (sel  acide). 

Le  Brombydrate  de  Quinine  a  été  pré¬ 
paré  et  obtenu  par  la  combinaison  de 
facidc  bromhydrique  avec  la  Quinine;  on 
a  également  olnenn  le  b  ro  ru  hydrate  de 
ci  ne  houille  par  la  snbstituiion  de  la  cin- 
chonine  k  la  Quinine  dans  la  réaction 
avec  l'acide  brom hydrique. 

(’/csl  i\L  Latour,  [iharmacien  principal 
k  rhôpitul  militaire  *Saint  Àlartîn,  qui  le 
premier  a  préparé  ces  sels  quiniques. 
Sun  procédé  consiste  k  faire  agir  par 
double  décomposiiioji  du  bromure  de 
potassium  sur  du  sulfate  de  Qiiîiiitie 
acide.  Le  composé  obtenu  ainsi  n'est 
pas  absolument  pur;  il  renferme  du  sul¬ 
fate  acide  de  potasse. 

C'est  ce  qui  a  déterminé  M.  Boille, 
pliarmacien  il  Paris,  à  robtenir  de  la  fa¬ 


çon  suivante  ;  Î1  substiLue  au  bromure 
alcalin  le  bromure  de  baryum  pur, 
c'est-à-dire  privé  de  cldorure*  De  cette 
façon,  on  obtient  un  produit  d’une  grande 
pureté,  semblable  à  celui  qui  est  donné 
par  la  dissolution  de  la  Quinine  hydra¬ 
tée  dans  Tacide  bromliydrique  faible  , 
préparation  que  AL  lioille  a  obtenue  et 
qui  lui  a  servi  de  terme  de  comparai 
son.  Les  analyses  du  professeur  K.  Rau- 
drlmont  ont  fixé  les  formules  que  nous 
avons  données  plus  liaui  pour  les  brom* 
hydrates  neutre  et  acide  de  Quinine; 
eihis  ont  établi  pour  le  brombydrate 
neutre  Tfi  pour  IdO  de  Quinine,  "iH  de 
brome,  plus  de  Icau,  et,  pour  le  brombj-- 
drale  acide,  fiü  pour  iÜP  de  quinine, 
]>our  HJO  de  brome,  plus  de  l'eau,  (l'est 
le  brombydrate  neutre  le  plus  riche  en 
alcaloïde  :  il  est  ainsi  supérieur  an  sulfate 
de  Quinine  dont  la  richesse  atcalouîique 
est  de  l  i  pour  MHL  Ces  sels  cristal lîseiit 
en  ]>rismes  allongés  d'un  blanc  nacré  ou 
teintés  en  jaune.  Leur  saveur  est  salée, 
fraîclie,  amère  sans  âcreié. 

Le  grand  avantage  qu’ils  présentent 
sur  les  sulfates  est  leur  solubilité  plus 
grande  dans  les  dilférents  véliiçiiles. 
Ibie  partie  de  brombydrate  de  Qui¬ 
nine  est  soluble  dans  5  p.  d'eau  bouil¬ 
lante  et  CO  P*  d'eau  froide,  tandis  qu’il 
faut  :îÜ  p,  d’eau  bouillante  et  14  p.  d'eau 
froide  pour  dissoudre  I  partie  de  sul¬ 
fate  de  quinine.  Le  brombydrate  est  aussi 
soluble  dans  t  p.  d'alcool  à  40“  ;  i/3  p, 
d’alcool  h  i  on  toutes  proportions  dans 
Falcool  absolu^  dans  10  p.  de  glycérine; 
dans  in  p.  d'un  mélange  à  parties  éga^ 
les  d'eau  et  de  glycérine.  Le  sulfate 
exige,  au  toniraire^  li5  p-  d'alcool  k 
Ii5“.  00  p.  d'alcool  absolu,  30  p.  de  gly¬ 
cérine. 

D'après  Boille  on  peut  obtenir  la 
solution  stable  de  i  p.  de  hrom hydrate 
dans  là  p.  d’eau  froide  en  ajoutant  tt>  p, 
d'eau  froide  à  la  solution  saturée  de  brom- 
bydrate  obtenue  par  l'eau  bouillante 
(f  p.  pour  .>).  Lorsqifou  procède  comme 
il  il  été  dît  pins  haut,  il  faut  au  cmilraîre 
employer  (-0  p.  d'eau  pour  conserver  ta 
dissùlutcon  parfaite  et  permanente. 

Le  brombydrate  de  Quinine  s'emploie 
à  rintéi  ieur  en  pilules  de  10  centigram- 
jiies  jusqu’à  la  dose  de  Bu  k  renri* 
grammes.  Pour  l'usage  hypodermi(|ue 
les  solutions  sont  préparées  an  1/  0% 
équivalent  à  8  cenii^  ammes  de  Qnîiiine. 
Pour  obtenir  facilement  la  dissolution  du 
bmmliydrate  de  Quinine  basique  ou  ajoute 
quelquefois  une  petite  quantité  d’alcooL 
On  arriverait  au  même  résulUl  par  Tad- 
dilion  de  quelques  cejitigrammes  d'acide 
citrique  on  tartrique,  comme  M.  Bourdon 
l'a  conseillé  dans  la  préparation  des  in¬ 
jections  hypodermiques  de  sulfate  de 
Quinine. 

Stdfnnififtie.^  //c  Q  fi  f  ni  ne. 

Le  sulfovinate  de  Quinine  a  été  ûb- 
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tonn  par  M.  Limousin,  ï>harmacieii  à  Pa¬ 
ris,  ûii  la  façon  suivante.  On  prend  :  Sul¬ 
fate  de  quinine,  4  gr.  35  ceiuigr.,  que 
l'on  întroclnit  dans  une  dissolution  bouil¬ 
lante  de  sulfovinate  de  baryte  préparée 
avec:  Eau  distillée  50  grammes,  sulfovi- 
iiale  de  baryte  2  gr,  13  centigr*  ;  on 
exaiîiîne  si  la  liqueur  est  sans  excès  de 
aulfovinale  de  baryte  ou  de  sulfate  de 
Quiiïine  ?  on  fait  bûuilliri  on  filtre,  on 
concentre  au  bain-marie  et  Ton  achève 
la  dessiccation  dans  une  cloche  avec 
du  clitorure  de  calcium.  Le  sulfovinate 
neutre  se  dissout  dans  la  proporûon  de 
]  p,  de  sel  pour  2  p.  treau. 

Un  autre  procédé  consiste  à  traiter 
une  solution  alcoolique  de  sulfate  de 
Quinine  par  une  solution  alcoolique  de 
siilfüvinate  de  soude  :  le  sel  obtenu  de 
cette  façon  est  très-blanc  et  bien  cristal  ■ 
lisé.  i\L  Limousin  donne  avec  raison  la 
préférence  k  ce  procédé-,  car  il  évite  de 
faire  intervenir  dans  hi  préparation  un 
sel  de  baryte,  dont  les  propriétés  toxi¬ 
ques  sont  toujours  à  redouter. 

Le  suifûvinàte  de  Quinine  obtenu  est 
en  beaux  cristaux  blancs^  moins  déli¬ 
quescents  que  des  écailles  de  sulTovi- 
aate  amorphe*  D'après  AL  Schlagdeiiliauf- 
fen.  qui  a  étudié  les  courbes  de  solubilité 
des  différents  sels  quîniques,  le  sulfovi- 
nate  serait  celui  qui  se  dissout  en  plus 
fortes  proportions  dans  une  quantité  don¬ 
née  de  véhicule-  Le  suirovinate  de 
nîne  contient  environ  70  pour  100  de  Qui- 
nine  11  doit  être  conservé  h  l'abri  de 
Taîr  à  cause  de  sa  grande  déliquescence. 

i  PS  solutions  pour  injections  hypotler- 
iniques  sont  préparées  au  1/10  de  sulfu- 
vînatc  de  Quinine* 

Pho^phfile  fieutre  de  Quînùie 

FbOL 

{Phûsphas  Quùticus.) 

Ce  sel  s^obtient  par  saturation  directe 
de  Tacide  pliosphorique  par  la  Quinine, 

Antmoniaie  de  Quinine 
{Stibias  Quinkus)^ 

Ce  sel  possède  k  la  fois  les  propriétés 
évacuantes  de  rantîmoine  et  antipério- 
diques  de  la  Quinine* 

La  dose  est  de  0*^(0  à  répétés 

trois  ou  quatre  fois  dans  les  vingt-quatre 
heures* 

Arsénmie  de  Quinine 
in^AzOS),AsÜ5j. 

Ce  sel  blanc,  léger,  soluble  dans  l'eau 
et  d  iius  ralcool  faible,  ne  se  dissout  pas 
dans  rétber  et  dans  l'alcool  concentré,  il 
est  obtenu  par  la  saturation  directe  de 
Tacide  arsénique  par  la  Quinine  ;  on  Tad- 


ministre  en  solution,  5  la  dose  de  }  déci- 
grammes  pour  un  litre  d'eau  distillée*  U 
est  peu  employé* 

Ars^nile  de  Quinine 
(Cs^ll  ^AzO^SAsÛ^), 

(  A  Tten  25  Quùi  t  chs.  \ 

Ce  sel  est  un  bi-arsénite;  on  l'obtient 
en  faisant  dissoudre  lOU  parties  de  suüate 
de  Quinine  dans  de  l'eau  acidulée»  et  pré¬ 
cipitant  par  l'ammoniaque  ^  on  lave  le 
précipité  et  on  le  fait  dissoudre  dans 
GÛO  parties  d'alcool  à  85  degrés,  et  on 
ajoute  l4  l/l  d'acide  arsénieux  en  pou¬ 
dre  fine  ;  on  laisse  digérer  jusqu'à  disso¬ 
lution^  par  le  refroidisaement  on  obtient 
des  cristaux  fins  aiguillés  de  bi-arséniio 
de  Quinine, 

Acéiaie  de  Quinine 
{Acelas  QainiçhtS.) 

On  délaie  la  Quinine  pure  dans  de  Teau 
distillée  et  on  salure  peu  5 peu  parTacide 
acéiii|ueî  on  filtre  et  on  fait  cristalliser. 
On  obtient  de  belles  aiguilles  de  sel  d'acé¬ 
tate,  soyeuses  et  nacrées,  groupées  en 
mamelons  ou  en  étoiles. 

Mentionnons  aussi  le  quinate  de  Oui- 
islue  ^CjnV'KV£ir-}^,Cm^O^),  qui  se  pré¬ 
pare  par  combinaison  direcic,  ou  par 
double  décomposition  du  sulfate  de  Qui¬ 
nine  et  du  quinale  de  chaux.  Le  sel  ob- 
icnii  est  très-soluble  dans  reau^  il  cris¬ 
tallise  en  choux-fleura  ;  il  est  très-amer 
(peu  employé), 

Uraie  de  Quinine 
(C^«IÏ'U;êO%2C’^112A£!^0^), 

Quifikitÿ.) 

t.'acide  urique  est  bibasique  et  peut 
former  un  urate  neutre  et  un  uratc  acide  ; 
tous  deux  peuvent  Être  obtenus  par  com¬ 
binaison  direcio  ;  Turate  acide  cristallise* 

I/nrate  de  Quinine  s'emploie  5  la  dose 
de  2i|  à  25  centigrammes  par  vingt-quatre 
heures* 

Feno^cyanaie  de  Quinine 
(C^A  Z  l'e2  :C^  Az)C2'»ni2AîîOâ)  2 1  ï  O)* 

On  obtient  ce  sel  en  faisant  bouillir 
dans  une  petite  quantité  d'eau  quatre 
pariies  de  sulfate  de  Quluinç  et  une  par- 
îie  de  ferro-cyanure  de  potassinnn  Après 
quelques  instants  d'ébullition,  on  laisse 
refroidir;  \\  se  sépare  une  matière  d'ap- 
[larencc  résineuse  (pû  d(^ vient  sèche  en 
se  refroidissant  :  c'est  le  ferro-cyanate  de 
Quinine; par lacoiicenlrutimi des  liqueurs 
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011  en  obtient  de  nouvelles  quantités. 

Pour  avoir  ce  sel  crisUlliséi,  on  dissout 
la  uiaiiÈre  verdâtre  résineuse  dans  l'al- 
rool,  et  on  fait  cristaHîser  spontanément; 
on  obtieiit  du  fcrro-cyanate  de  Quinine 
cristallisé  et  une  masse  résineuse;  celle- 
ci  ^  reprise  par  l’alcool  bouillant,  se  dé- 
dnnble  de  nouveau  eu  matière  cristalline 
er  en  matière  amorphe  ;  en  continuant 
ainsi,  on  obtient  le  tout  cristallisé.  Pe- 
lonzc  a  obtenu  ce  sel  en  traitant  à  Tébul- 
lilion  la  bleu  de  Prusse. 

Voici  son  procédé  : 

Pr.  :  Bleu  de  Prusse,..  2  part. 

Quinine  pure .  1  — 

Bédiïisez  le  bleu  de  Prusse  en  poudre 
impalpable  ;  triture  Z- le  longtemps  dans 
un  mortier  avec  la  Quinine;  délayez 
dupis  : 

Eau  distillée  100  part. 

Filtrez  et  faites  cristalliser  à  l'étuve. 

Ce  sel  est  jaune  verdâtre  efllorescent  ; 
il  cristallise  en  aiguilles  brillantes,  d'une 
‘  aveiir  aromatique  amère  ;  soluble  dans 
TalcooL  peu  soluble  dans  Peau  et  donnant 
un  précipité  bleu  par  les  acides* 

Pour  administrer  ce  sel  en  potions,  on 
le  fait  tiissoudre  dans  le  moins  d'alcool 
jsnssible  ;  on  mêle  celle  solution  au  sirop  ; 
un  agite  et  on  ajoute  les  eaux  distillées 
u-escrites;  ainsi  préparée,  la  potion  est 
laiteuse,  <Pun  blaiie  grisâtre,  laissant  dé¬ 
poser  une  partie  du  sel  employé  ;  il  faut 
donc  agiter  avant  de  la  faire  prendre. 

On  l’emploie  à  la  dose  de  10  â  20  cen- 
ligrammcs,  il  est  moins  actif  que  1c  sut- 
late  de  Quinine* 

Vnléiûnftt^  (te  Quiuine 

{onp'*Az^OKcmpo^2no), 

Va/éraie  de  Quinine 

(  I  fc  ras  Qu  in  icu  s) . 

Ajoutez  un  léger  excès  d’acide  râlé- 
riani que  à  une  solution  alcoolique  etcon- 
cojitrée  de  Quinine.  Mêlez  la  liqueur  avec 
deux  Ibis  son  volume  d'eau,  et  laissez 
évapoTcr  spontanément  dans  une  étuve 
rlont  la  température  ne  dépasse  pas  hd  de¬ 
grés. 

Le  valérîanate  de  Quinine  cristallise 
en  prismes  hexagonaux,  souvent  agrégés 
en  masses  soyeuses.  Il  se  dissout  dans 
I  JO  parties  d  eau  froide  et  dans  4ü  par 
ties  d'ùau  bouillante.  Il  est  plus  soluble 
dans  TalcooL 

Ether  qu inique 

Cet  éther  s'emploie  à  la  dose  de  2  â 
3  grammes  versés  sur  une  compresse. 

On  roblienl  eu  dtsiillant  Falcool  avec 
le  f|uiiinte  de  chaux  et  1  acide  sulfurique. 

Fet  éther  pré-ente  la  consistance  d*uii 
épais  sirop  ;  il  est  incolore,  limpide,  d  une 


odenr  agréable,  soluble  dans  l'eau  et  Pal- 
roûl,  plus  dlflicilement  soluble  dans 
i  élber.  L'eau  le  décompose.  ïl  distîlli» 
pariiellement  entre  2iO  et  250  degrés, 
dans  nn  conranî  d’acide  carbonique  ;  mais 
UTi  peu  an-des&ons  de  lü't  degrés,  il 
éprouve  une  décomposition  partielle. 

lîerthé  a  publié  le  procédé  suivatu  de 
prépararion,  dans  lequel  les  substances 
employées  doivent  être  pai  faitemeut 
pures,  et  Tétlier  iodhydrîque  doit  être 
récemment  fait  : 

On  prend  une  solution  de  nitrate  di"ar- 
gent  ;  on  la  préc[|dte  par  une  sobuion  do 
carbonate  de  soude  ;  on  filtre  et  on  lavfî 
h  l'eau  dîstTlIée  jusqu'à  ce  que  l’excès 
fralcali  ait  disparu;  on  met  à  égoutter  à 
rabrî  de  la  lumière. 

Lorsque  le  carbonate  d’argent  a  perdu 
la  plus  grande  partie  de  son  eau,  on  le 
met  dans  une  cap  su’ e  de  porcelaine  avec 
un  peu  d'eau  distilléPt  ou  y  ajoute  de 
racide  quîuique  cristalliaé  jusqu'à  dis¬ 
solution  complète  du  précipité,  et  on  üh 
tre  ;  on  précipite  la  solution  par  un  grand 
excès  d'alcool  absolu,  et  on  obiieui  un 
sel  parfaitement  blanc,  en  masse  :  c'est 
le  qtdnate  d'argent.  On  le  met  en  contact 
rapidement  avec  réiber  lodhydrîqne  dans 
un  ballon  de  verre  de  Bob é me  très- fort 
(forme  de  ballon  d'essayeur);  puis  oji 
élire*  h  la  lampe  le  col  du  ballon;  on  in¬ 
troduit  le  ballon  dans  l'eau,  que  Ton  port  ^ 
rapidement  à  lOÛ  degrés,  et  on  chauOV 
p  MuJant  une  betire.  I.a  réaction  est  coni- 
plète;  on  relire  le  ballon  de  l'eau,  et  <m 
casse  l'extrémité  effilée  du  col  ;  on  laisse 
écouler  le  liquide  ;  |uiis  on  introduit  dans 
le  ballon,  qui  contient  collé  à  ses  parois 
tout  rîodnre  d'argent  pur  et  l'éther  qui- 
nique,  une  certaine  quantité  d'alcool  ;  ou 
lave  parfaitement  le  vase  ;  on  mélani:n 
tons  Ips  liquides;  ou  fillre  :  puis  on  b  ^ 
iniroduit  dans  une  capsule  par  une  cb 
leur  de  KÛ  degrés.  Tout  l'éther  îodliydn- 
que  non  décomposé  et  l'alcool  ajouré 
volatilisent,  et  on  obtient  comme  résulL  t 
réiber  qiiinique. 

Voici  la  réaction  : 

C'HSü). 

Stéarate  de  Qaùtm^^. 

MM.  Jearinel  et  Monsel  de  Bordeaux, 
dans  un  mémuîre  sur  rémulsionnemeut 
des  corps  gras  par  les  carbonates  alca¬ 
lins  et  sur  les  corps  çras  considéré- 
comme  véhicules  des  bases  minérales 
organiques,  ont  iiroposé  une  nouvelle 
préparation  de  Quinine  sous  le  nom  de 
siéfrraùi  de  Qfthfh*i\  Ce  composé  est  solidi^ 
à  la  température  ordinaire;  il  est  pres¬ 
que  insipide,  rarrîére-goût  seulement 
est  amer  ;  il  fuiHl  à  45  degrés  et  se  di'^- 
Boiu  dans  les  huiles.  Appliqué  en  pom¬ 
made  sur  le  derme  dénudé  il  ne  produit 
d'ahnrd  qu'une  faible  îiTiiation, 

D'après  les  expérimentalions  qui  ont 


uL'iNoum^ 


été  faîtes  un  certain  nombre  de  mé- 
decitis  de  bordeaux,  le  stéarate  de  Qtd- 
nine  a  paru  agir  comme  le  sulfate  de 
Ouînîne,  à  une  dose  plus  forte  seulement 
d'un  quarts  bien  qu'il  contienne  quatre 
fois  moins  de  principes  actifs* 

M.  Dannecy,  plianiiacieii  en  cîief  des 
liôpitaiix  civils  de  tîordeatix,  a  préparé 
(  n  grand  lo  stéarate  de  Quinine  par  la 
dissolution  directe  de  la  Q^ilnine  dans 
l’acide  stéarique  (t'n/o/i  rné(//cer/c,  h  no- 
verabre  1S5'). 

Au  dire  des  inventeurs,  le  stéarate  de 
Quînhie,  comme  tous  les  sels  gras,  olïri- 
rait,  au  point  de  vue  thérapeutique,  un 
avantage  considérable,  celui  d’envelopper 
î  agent"  actif,  ou  Talcaloîde,  dans  une 
combinaison  qui  reste  inerte  dans  Tes- 
tomac  et  qui,  parvenue  dans  l'iniestin, 
s’y  dissout  sans  décomposition^  s"y  émul- 
siorme  et  y  est  absorbée  sans  produire 
de  symptômes  locaux. 

C’est  :t  rexpérience  de  vérifier  ces  as¬ 
sertions  et  tle  prononcer  sur  la  videur  d^î 
cette  nouvelle  préparation  de  Quinqtiitia. 

Quini  fe  hriile*  Pour  préparer  la  Qnîn  îne 
brute,  on  traite  le  Quinquina  par  l’acide 
bydrûcldoriquo,  la  cliaux  et  ralcool, 
comme  si  l'on  voulait  préparer  du  sulfate 
de  Quinine  ;  mais  au  lieu  d'aciduler  la 
liqueur  alcoolique,  on  la  distille  sans 
cette  addition.  Le  produit  est  une  masse 
])lastique,  de  consistance  ferme,  qui  est 
formée  par  un  mélange  de  Quinine,  de 
cinchoniitej  de  matière  grasse  et  de  par¬ 
ties  colorantes*  Elle  ii’est  pas  sensi¬ 
blement  amère;  grammes  de  bon 
Quinquina  Calysaya  donnent  peu  près 
15  grammes  de  Quinine  brute. 

TASCEAÜ  COUrARATIF  DE  LA  QtîNiKE 
ET  UE  SI-S  SELS, 

Une  partie  de  Quinine  cristallisée  équi¬ 
vaut  à  : 


Sulfate  cristallif^é.  . , . 

i 

•%  15 

Acétate  . . 

1 

,01 

Litrato  ....... 

l 

,01 

Tar  traie . . . 

1 

Chlisrbydiato . . 

Ü 

Ferro-cyanato  *  .  * _ _ 

1 

Tannate .  *  * . .  ..... 

2 

,00 

Une  partie  de  sulfate  de  Quinine  cris¬ 
tallisé  équivaut  à  : 


Quinine  cristallisée . 

nt 

',S1 

Acétiite. 

U 

,85 

U 

,0Ü 

Tai'lrate . . . 

0 

Chlorhydrate  *.,...,*,* 

ü 

M 

FeiTû-cyanate*  , 

0 

,82 

Taiiiiate*  _ _ 

Q 

CÏNT.HOMNK 

(C'"il^’>Az2ü21. 

{Ciiichouia.) 

Le  procédé  qu’il  convient  de  suivre 


pour  obtenir  la  nînebonine  diffère  peu 
de  celui  que  nous  indiquons  h  l'article 
Su/fftfe  (i*!  Qiiffii  ti;  pour  obtenir  le  pré¬ 
cipité  Quino-Cïifcaire,  Seulemeni  il  faudra 
remplacer  le  Quinquina  Calysaya  par  le 
Quinquina  gris  Iluanuco  qui  est  plus  ri¬ 
che  en  inncbonine.  Le  précipité  de  Cîu- 
choiiîne  et  do  cliaux  sera  à  plusieurs 
reprises  traité  par  l’alcool  à  Qu  degrés. 
Les  liqueurs,  üUrées  bouillantes,  laisse¬ 
ront  déposer  jinr  le  refroidissement  une 
partie  de  la  Cinclionine  sons  forme  de 
cristaux.  Les  eaux  mères,  réduites  par 
distillation  au  quart  de  leur  volume,  don- 
iieroni  une  nouvel  le  cristallisation  de 
Cinchonîne,  Eolîn,  les  dernières  eaux 
mères  donnoront  par  l'évaporation  un 
mélange  de  quinine  et  de  rincboniiu; 
qu’on  pourra  réparer  en  meiiant  k  profit 
1  illégale  solubilité  de  leurs  sulfates.  Ce¬ 
lui  de  Cîuchoniiie  reste  dans  les  éaux 
mères.  Il  existe  en  quantité  plus  ou  moins 
notable  dans  celles  qui  proviennent  de  la 
préparation  du  sulfate  de  quinine. 

Pour  ]>iinfîfir  les  cristaux  de  Cinclio- 
miric  brute,  on  les  dissout  dans  l’alcoul 
bjuiUant on  décolore  la  solution  parle 
charbon  ainmal,  et  on  la  filtre  bouillante; 
la  cinebonine  cristallise  par  te  refroidîs- 
semeut* 

Elle  se  présente  sous  forme  de  prismes 
quadrilatères  ou  d’arguiîles  déliées,  inco- 
lori^s  et  brî liâmes*  Les  cristaux  sont  anb^-- 
dres.  Ils  possèdent  nue  saveur  amèrn 
particulière,  longue  à  se  développer,  h 
cause  de  la  faible  soîiibilité  de  l'alcali.  Ce* 
lui  ci  exrge,  pour  so  dissoudre,  ‘2, Sun  par¬ 
ties  d'eau  bouî liante.  Sa  solubilité  dans 
l’alcool  est  aussi  beaucoup  moindre  que 
celle  de  la  quinine* 

La  Cincbütiine  est  presque  insoluble 
dans  l'éther.  Ou  parvient  donc  à  extraire 
la  quïtiitîe  d'un  mélange  de  quiiiine  et 
de  t  înebonîne,  en  traitant  ce  mélange, 
soit  par  i’alcûof  à  Cô  degrés,  soit  par 
rétber.  La  Ciuclioiiïiie  reste  h  l'état  inso¬ 
luble, 

I 

Siiffatedù  Cmchmitne 

nv^onîb\i,so2,so3no,’niO)* 

{Suif Tf  ■?  ci H  ch  Oit  icus  *  ) 

Cluchonîne  pure*  **..*..,**.  lOO  gr* 

Acide  sulfurique  au  dixième*  q*,  s 

Délaye;^  la  Cinebonine  dans  l'eau  dis¬ 
tillée  bouillante*  Ajoutez-y  Tacide  sulfu¬ 
rique  jusqu'i  ce  que  la  liqueur  présente 
une  légère  réaction  acide  au  papier.  Eva¬ 
porez  la  solution  lenremcnt  dans  une 
étuve.  Lü  sulfate  do  c^încliotiine  ci  îstalU- 
sera  en  prismes  rhomboüiaux,  courts, 
durs,  trausparçjits. 

On  pi  é pare  cibine  manière  semblable 
nresque  tous  les  autres  sels  de  Cinclio- 

iiine. 
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MÉDICAMENTS  TONIQUES  NÉVHOSTHÉMQUES. 


IIISTOIUQUE. 


Les  propriétés  médicales  du  Quinquina  furent  LouLÜ  fait  inconnues 
en  Europe  et  en  Amérique  môme  jusqu’en  !6:î8,  Ainsi  cent  cinquante 
ans  à  peu  près  s’écoulèrent  entre  la  découverte  du  Nouveau-Monde  et 
celle  des  propriétés  du  Quinquina.  On  a  dit  et  on  a  l'éjjété  que  long¬ 
temps  avant  rexpédilion  de  Colomb,  de  Cortez  et  de  Pi/arre,  les  Péru- 
•  viens  connaissaient  les  propriétés  fébrifuges  du  Quinquina,  mais  qu’ils 
avaient  voulu  les  tenir  cacliées  leurs  oppresseurs.  On  comprend  jus¬ 
qu’à  un  certain  point  que  deux  ou  trois  familles  s’entendent  pour  ne 
pas  révéler  un  secret,  et  que  ce  secret  soit  gardé  pendant  quelques 
mois  ;  mais  que  tout  un  peuple  sache  une  chose  et  que  tous  la  ca¬ 
chent  pendant  un  siècle  et  demi,  en  haine  d'hommes  dont  ils  avaient 
embrassé  la  religion,  dans  la  famille  desquels  ils  vivaient,  et  auxquels 
ils  étaient  mêlés  par  des  mariages  légitimes  ou  illégitimes  ;  imaginer 
que  pas  un  prêtre  espagnol  n’eùt  reçu  une  pareille  confidence  par  l'as¬ 
cendant  de  la  peur  et  du  confessionnal  ;  que  pas  un  chef  de  famille 
atteint  de  fièvre  ne  fût  parvenu  à  surprendre  par  les  menaces,  par  les 
supplices  ou  par  la  ruse,  le  secret  de  ses  malades  ou  de  ses  domesti¬ 
ques,  qui  sous  ses  yeux  se  guérissaient  de  la  fièvre  intermittente:  c’est 
là  une  de  ces  idées  qui  répugnent  au  bon  sens,  et  ou  ne  comprend 
pas  comment  des  gens  d’ailleurs  graves  ont  pu  l’admettre  un  instant. 

Quant  à  cette  autre  idée  que  les  Indiens  ont  été  instruits  des  vertus 
fébrifuges  du  Quinquina  par  des  lions  atteints  de  fièvre  qui  sont  venus 
instinctivement  s’abreuver  et  se  guérir  dans  des  mares  où  gisaient  ren¬ 
versés  des  cinchonas,  le  lecteur  nous  permettra  d’attendre,  poure.xa- 
miner  de  pareilles  inepties,  qu’on  ait  d’abord  bien  constaté  l’exislence 
des  lions  dans  le  Pérou  et  jusqu’à  quel  pointées  animaux  ont  jamais 
éprouvé  la  fièvre  tierce  ou  quarte, 

II  est  beaucoup  plus  probable  que  l’écorce  du  Quinquina  aura  été 
essayée  contre  les  fièvres,  au  même  litre  que  les  autres  amers  con¬ 
seillés  par  tous  les  médecins  dans  ces  maladies,  que  l’expérience  aura 
démontré  l’heiireusc  inlluence  de  ce  moyen  qui,  d’abord  connu  de 
quelques  personnes,  a  acquis  bientôt  une  grande  notoriété. 

.îôseph  de  Jussieu,  frère  d’Antoine  et  de  Bernard,  qui  fut  envoyé  en 
Amérique,  en  f735,  avec  la  mission  d’étudier  rhistoire  naturelle  du 
pays  et  d’envoyer  scs  plantes  au  Jardin  du  Hoi,  désigne  positivement 
les  Indiens  du  village  de  Malacatos,  à  quelques  lieues  au  sud  de  Loxa, 
comme  les  premiers  qui  aient  possédé  la  connaissance  des  propriétés 
du  Quinquina,  11  jeta  sur  le  papier,  à  ce  sujet,  lors  de  son  voyage  à 
Loxa,  en  17311,  une  note  qui  fait  partie  d’un  Mémoire  sur  le  Quinquina 
écrit  en  latin  et  resté  inédit.  Nous  allons  ici  reproduire  le  texte  de 
celle  note  qui  se  trouve  consigné  dans  le  travail  sur  les  trois  règnes 
de  la  nature  de  M.  Lemaout,  p.  121  : 
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«  Certum  est  qui  prius  notîtiam  virlutis  et  efficaciæ  hujus  arbo7’i$ 
habuere,  fuisse  Indos  i’«<  iMalacatos.  //«cwm,  ob  calidum  simul  et  hurni- 
dum  et  inconstaniiam  iempe?'amenti  ac  inckmentiom,  febribus  intermit^ 
teyitibus  maxime  essent  obnoxii ,  remedium  tam  importunimorhi  qitæsivkse 
necessum  fuit  ;  et  ckm,  regnantibus  higas,  fuerunt  îndi  botanices  perîti 
et  virtutum  herbarum  indagatoi'es  acerrùm^  fuctâ  variarwn  plantarum 
cxperientiâ,  tandem  Kinakinœ  corticem  uUinium  ae  ferè  unicim  ftbrimn 
intermittentmm  speeifcum  remedium  invenêre.  Nec  alio  noinine  arbor 
opud  illos  nota  quàm  abeffeclu.  l Yara-Chucchu,  Cava-Ghiiccliii  : 
Tara  idem  est  ac  arbo7\  Gava  idem  est  ac  cortex;  Chuccliu  Ao/ror,  frigus, 
febi'is  horripiiutio  ;  quasi  diceî'es  arbor  feh'ium  intermitlentium  ;  Ayac- 
Gava  vQcarimt  quasi  diceres  corticem  amarum.  —  Forte  fortum  tkm 
unus  ex  societaie  Jesu  iter  hai/uerat  per  vicum  Malacatos,  is  lahorans  fe- 
bri  intef^mittente,  Màericordiâ  commotus  Indorwn  dux,  quem  cacique 
t'oconc,  cognito  reverendi  patris  morbo  :  <'  Hine  paululiimy  inquit^  et  ad 
«  sanitatem  perfectum  te  reslitnam.  w  Hoc  dicto,  exsilu  ad  montem  indus, 
corticem  die tum  attulit  et  decocium  ipsius  patri  propinavit,  Sanatus  et  ad 
per fec tam  sanitatem  restitutus,jesui(a  perquisioit  quod  genus  medicamenîi 
opplicaoerat  Indus,  Cognito  cortice,  hu.jns  non  exiguam  quantitatein  col- 
legit  jesidta,  et,  ad  pati'iam  l'edux,  eâdem  oirtute  ac  in  peruoinâ  regiom 
poilei'e  expertns  est  :  indè  notas  primo  fuit  cortex  Pulveris  jesuitici  no- 
mine,  etc.,  etc,  U 

On  dit  aussi,  et  cette  anecdote  est  probablement  con trouvée,  que 
l’épouse  du  vice-roi  du  Pérou,  le  comte  d’Kl-Ciucbûu,  atteinte  à  Lima 
d’une  fièvre  inlermiltente  opiniâtre,  fut  guérie  par  le  Quinquina.  Cæ 
remède  lui  avait  été  indiqué  par  le  corrégidor  de  la  ville,  que  la  cla¬ 
meur  publique  avait  instruit  des  propriétés  de  cette  écorce. 

La  vice-reine,  par  reconnaissance,  se  fît  protectrice  du  nouveau  re¬ 
mède  elle  distribua  elle-même  à  tous  les  fébricitants.  De  lâ  le  nom  de 
Poudre  de  la  comtesse,  sous  lequel  le  Quinquina  fut  d'abord  connu  ; 
et  comme  les  jésuites  de  Lima,  dans  un  esprit  de  charité,  se  mirent 
à  donner  le  Quinquina  aux  pauvres  malades,  il  fut  bientôt  connu  plus 
particulièrement  sous  le  nom  de  Poudt'e  des  Jésuites  ou  des  Pères.  Ce¬ 
pendant  ceux  ci  en  envoyèrent  à  Rome  au  général  de  l'ordre,  qui  en 
remit  une  certaine  quantité  au  cardinal  de  Lugo,  d'où  le  nom  de 
Poudre  cardinak  fut  donné  aussi  au  Quinquina. 

Cependant  en  1040,  le  comte  et  la  comtesse  d’El-Cinchon,  revenus 
en  Espagne,  vantèrent  et  popularisèrent  ce  remède,  et  on  en  fil  venir 
tout  de  suite  une  telle  quantité  d’Améritjue,  que  les  écorces  manquè¬ 
rent,  et  que  les  négociants  du  Pérou  trouvèrent  plus  siniple  d’y  sub¬ 
stituer  de  mauvaises  écorces,  ce  qui,  pour  un  instant,  jeta  de  la  défa¬ 
veur  sur  le  Quinquini, 

Le  nouveau  remède  trouva  de  nomlireux  détracteurs.  Il  fut  proscrit 
par  des  Facultés,  et  des  médecins  qui  osèrent  en  expérimenter  les 
ollels  furent  l’objet  de  persécutions.  C’était  au  point  que  Frassoni, 
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médecin  ü  Rome,  qui  croyait  aox  propriétés  fébrifuges  du  Ouinquina, 
n’en  put  Irouver  chez  les  apothicaires,  qui  u’osaîeul  pas  en  vendre, 
et  qu’il  se  vit  forcé  d'adresser  ses  malades  à  des  religieuses  qui  leur 
vendaient  ou  qui  leur  donnaient  du  Ouinquina  [Torli,  Thtu’op.  tpé- 
cm/.,p.3).  Le  (Juinquina  était  déjà  en  honneur  en  Angleterre,  en  lüüO, 
suivant  le  témoignage  de  Sydenham.  Cortex  perumanm^ 

Patrum  vnlyo  nomine  im'gnUu?',  annü  aühhic  quinfjue  et  viginti  {16G0>  (.<* 
benè  vumini)  apud  iMiidmenses  nostros^  in  exte^'mbmndifi  fehribus  inter- 
mütentihvs^  maxiniè  (funrtanis.  prttuo  cæpit  inclareseere  (Syd  .,  lipist.  ad 
Roh,  Dradp^  16S5).  Mais  un  alderman  de  Londres  et  un  capitaine  étant 
morts  dans  un  accès  au  début  duquel  ils  avaient  pris  du  Quinquina, 
et  la  mauvaise  administration  du  remède  chez  quelques  malades 
n’ayant  point  empêche  les  récidives,  le  Quinquina  tomba  dans  im  dis¬ 
crédit  dont  il  ne  fut  relevé  que  quelques  années  plus  lard  par  Syden¬ 
ham,  vers  SG70.  En  1679,  un  empirique  anglais,  Tabor,  Talbor,  Tal- 
bolh  ou  Talbot  {car  son  nom  est  écrit  de  diverses  manières  par  les 
contemporains),  Talbot,  disons-nous,  qui  devait  connaître  les  travaux 
de  Sydenham,  guérit  Louis  XIV  d’une  fièvre  intermittente  très-rebelh^ 
à  l’aide  d’un  remède  secret,  qui  déjà  avait  rappelé  à  la  santé  un  grand 
nombre  de  personnes.  Le  roi  lui  acliela  son  secret  48,f>00  livres,  lui 
lit  une  pension  viagère  de  2,000  francs,  et  l’éleva  à  la  dignité  de  che¬ 
valier-  Ce  remède  fut  publié  par  oialre  du  roi  en  1G82  {Le  remède 
anglah  pour  la  guérison  des  /fécres,  publié  par  ordre  du  roi,  par  M.  dt^ 
Blegny,  à  Paris,  1GH2).  Ce  n’était  autre  chose  qu’une  teinture  vineuse 
de  Quinquina  trcs-concentréc- 

La  puissance  de  Louis  XIV,  la  haute  considération  dont  il  entoura 
Talbot,  la  munificence  des  largesses  dont  il  le  combla,  l’exemple  qu’il 
donna  à  son  peuple,  les  ordres  qu’il  intima  aux  Facultés  de  médecine 
du  royaume,  donnèrent  en  un  inshmt  une  vogue  inouïe  au  Quinquina. 
L’Europe  suivit  immédiatement  le  ton  donné  par  la  France,  eC  peu 
d’années  après  la  publication  du  secret  de  Talbot,  l’écorce  du  Pérou 
était  devenue  un  remède  populaire.  Les  travaux  de  Badus,  de  Syden¬ 
ham,  de  Morton,  de  Torti,  de  Lancisi,  de  Werlhoff,  etc.,  etc.,  consa¬ 
crèrent  par  les  témoignages  scientifiques  les  plus  graves  la  grande 
puissance  du  Quinquina  et  son  impoi'tance  thérapeutique.  Quelques 
voix  s’élevèrent,  il  est  vrai,  contre  ce  précieux  médicament,  et  l’on  re¬ 
grette  de  compter  parmi  les  antagonistes  du  Quinquina  Ramazzini  e! 
Baglivi  ;  mais  ces  deux  praticiens  rougiraient  peut-être  aujourd'hui 
de  ce  qu’ils  ont  écrit  sous  l'inüuencc  de  quelques  mauvaises  pas¬ 
sions. 

A  la  fin  du  .siècle  dernier  et  au  commencement  de  celni-ci,  la  doc¬ 
trine  de  Brown  donna  au  Quinquina,  dans  le  traitement  de  presque 
toutes  les  maladies,  une  vogue  que  rexpérience  adémenlie. 

Mais,  en  I  820,  -MM.  Pelletier  et  Caventou,  appliquant  au  Quinquina 
les  procédés  chimiques  que  SerLuerner  avait  appliqués  à  l’opium,  dé- 
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couvrirent  la  quinine,  comme  celui-ci  avait  découvert  la  morplûne,  et 
l’administra  lion  du  (Juinquiua  n’en  devint  que  plus  facile. 

ACTION  PDYSIOLOGIQüE  DU  QUINQUINA. 

L’action  du  Quinquina  sur  l’homme  en  santé  n’est  pas  toujours  aussi 
innocente  qu’il  avait  plu  5  quelques  Lhérapeulisles  de  le  proclamer.  -V 
dose  modérée,  la  poudre  de  Quinquina  n’ofTensc  d’abord  que  le  goût 
à  cause  de  son  amertume  extrême,  et  son  ingestion  cause  un  sen li¬ 
ment  de  chaleur  incommode  et  de  pesanteur  dans  la  région  de  l'esto¬ 
mac.  Chez  les  personnes  un  peu  irritables,  il  ne  peut  être  digéré,  et  il 
provoque  des  vomissements  ;  le  Quinquina  rouge  a  surtout  cette  fâ¬ 
cheuse  propriété.  Rarement  il  cause  de  la  diarrhée.  Quelques  heures 
après  qu’il  a  été  reçu  dans  l’estomac,  il  survient  ordinairement  des 
bourdonnements  d'oreille,  des  tintements,  quelquefois  de  la  surdité,  des 
éblouissements  et  un  mal  de  tête  avec  sentiment  de  resserrement  des 
tempes.  A  la  longue,  il  donne  lieu  à  des  douleurs  d’estomac  qui  pren¬ 
nent  chez  certaines  personnes  une  intensilé  remarquable.  Ces  dou¬ 
leurs,  qui  persistent  pendant  un  temps  assez  long,  bien  qu’on  ait 
cessé  l’usage  du  médicament,  cèdent  diflicilement.  et  doivent  en  gé¬ 
néral  détourner  les  médecins  de  l’emploi  trop  longtemps  continué  du 
Quinquina  dans  le  Iraîlement  des  gastralgies  qui  réciaineiit  l’emploi 
des  toniques, 

Alais  comme  en  déflnitive  les  effets  fébrifuges  du  Quinquina  ne  sont 
dus  qu’à  la  quinine  et  à  la  cinchonine,  il  importe  d’étudier  l’action 
de  ces  principes  et  notamment  ceux  de  la  quinine,  que  i’ou  doit  con¬ 
sidérer  comme  type. 

Ces  effets  sont  ceux  du  Quinquina  en  poudre  exagérés.  Mais  il  faut 
surtout  insister  sur  les  phénomènes  cérébraux  qui  surviennent  quand 
on  donne  le  sulfate  de  quinine  à  haute  dose.  Nous  avons  vu  à  l’hôpital 
de  Tours  une  jeune  religieuse  rester  folle  pendant  un  jour  pour  avoir 
pris  en  une  dose  de  sulfate  de  quinine.  Un  jour,  par  notre  con¬ 

seil,  un  malade  prit  en  une  fois  3  grammes  de  sulfate  de  quinine,  pour 
se  guérir  d’un  asthme  qui  revenait  tous  les  jours  à  une  heure  ûxe. 
Quatre  heures  après  l'ingestion  du  médicament  il  éprouva  des  bour¬ 
donnements  d’oreille,  des  étourdissemen  ts,  des  vertiges  et  d'horribles 
vomissements.  Nous  le  vîmes  sept  heures  après  l’administralion  de  la 
quinine  J  il  était  aveugle  et  sourd,  délirait  et  ne  pouvait  marcher,  tant 
étaient  grands  les  vertiges  qu’il  éprouvait;  à  chaque  instant  il  vomis¬ 
sait  ;  en  un  mot  il  était  sous  rinlluence  d’une  véritable  intoxication. 
Ces  accidents,  auxquels  d’ailleurs  nous  n'opposâmes  aucune  médica¬ 
tion  active,  cédèrent  spontanément  dans  le  courant  de  la  nuit.  Quand, 
au  Heu  de  donner  une  dose  aussi  grande  que  celle  qui  avait  été  prise 
par  ce  malade,  on  en  peut  donner  une  moins  forte,  à 
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dans  la  journée,  on  n’évite  pas  encore  tous  les  accidents  ;  il  en  est  un 
surtout  dont  se  plaignent  la  plupart  des  malades,  c’est  un  obscurcis¬ 
sement  de  l'ouïe  qui  va  souvent  jusqu’à  la  surdité  :  il  leur  semble  qu’ils 
entendent  dans  le  lointain.  Nous  avons  si  souvent  observé  ces  phéno¬ 
mènes,  et,  avant  nous,  Bretonneau,  de  Tours,  les  avait  si  bien  indi¬ 
qués  dans  ses  leçons  cliniques,  que  nous  ne  concevons  pas  comment 
Bally  déclarait  n’avoir  jamais  trouvé  le  plus  léger  inconvénient  à 
donner  jusqu’à  -i  grammes  de  sulfate  de  quinine  par  jour.  U  faut  ou 
que  les  malades  de  Bally  l’aient  trompé,  ou  que  lui-même  n’ait  pas 
apporté  dans  l’examen  des  faits  toute  l’attention  désirable.  L’observa- 
lîon  de  chaque  jour,  dit  Bretonneau,  prouve  que  le  Quinquina  donné 
à  haute  dose  détermine  chez  un  grand  nombre  de  sujets  un  mouve¬ 
ment  fébrile  très-marqué.  Les  caractères  de  cette  fièvre  et  l’époque  à 
laquelle  elle  se  manifeste  varient  selon  les  individus.  Le  plus  souvent 
des  tintements  d’oreille,  la  surdité  et  une  sorte  d’ivresse  précèdent 
l’invasion  de  cette  fièvre,  un  léger  frisson  s’y  joint  ;  une  chaleur  sèche, 
accompagnée  de  céphalalgie,  succède  à  ces  premiers  symptômes,  s’é¬ 
teint  graduellement  et  se  termine  par  de  la  moiteur.  Loin  de  céder  à 
de  nouvelles  et  à  de  plus  fortes  doses  de  ce  médicament,  la  fièvre 
causée  par  l’absorplion  du  principe  actif  du  Quinquina  ne  manque 
pas  d’ôlre  exaspérée  (^/ourn.  des  comi.  méd.-chir.,  t.  I,  p.  136). 

Ces  effets  physiologiques  du  Quinquina,  signalés,  dans  les  termes 
mômes  que  l’on  vient  de  lire,  dans  la  première  édition  de  notre  Jraiié 
(h:  ihérapentique,  avaient  été  méconnus  et  niés  par  la  plupart  des  mé¬ 
decins  de  notre  pays  ;  mais  depuis  quelques  années  des  travaux,  d’a¬ 
bord  à  l’étranger  et  ensuite  en  France,  ont  été  faits  sur  cette  matière, 
et  bien  que  les  auteurs  se  soient  attribué  l’honneur  d’une  découverte 
qui  appartient  tout  entière  à  Bretonneau  et  que  nous  avions  consi¬ 
gnée  dans  un  ouvrage  devenu  classique,  leur  témoignage  n'en  est  que 
plus  précieux,  et  aujourd’hui  il  n’est  pas  de  médecin  un  peu  attentif 
qui  n’ait  tous  les  jours  l’occasion  de  constater  les  faits  sur  lesquels 
nous  venons  d’insister, 

La  surdité  ordinairement  passagère  que  cause  l’ingestion  d’une  assez 
forte  dose  de  quiuinepeut,  dans  quelques  cas,  devenir  plus  inquiélante 
et  plus  durable.  Le  docteur  Méniôre,  médecin  de  l’institution  des 
Sourds-Muets  de  Paris,  et  qui  a  fait  de  si  intéressantes  recherches 
sur  les  troubles  de  l’ouïe,  a  vu  des  individus  qui,  après  l’usage  long¬ 
temps  continué  du  sulfate  de  quinine  à  hautes  doses,  ont  conservé 
des  tintements  pendant  plusieurs  années  ;  il  cite  égalementle  fait  d’un 
enfant  qui  devint  sourd  immédiatement  après  l’administration  du  sul¬ 
fate  de  quinine  et  chez  qui  la  surdité  resta  complète  durant  plusieurs 
années  et  ne  put  pas  être  entièrement  guérie. 

Si  le  sulfate  de  quinine  cause  moins  souvent  le  vomissement  que  le 
Quinquina  en  poudre,  il  provoque  plus  fréquemment  la  diarrhée.  On 
peut  même  affirmer,  et  c’est  encore  un  résultat  expérimental  indiqué 
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et  parfaitement  constaté  par  Bretonneau,  que  beaucoup  de  fébrici¬ 
tants  sont  purgés  par  60  centigrammes  à  1  gramme  de  sulfate  de  qui¬ 
nine  pris  en  une  seule  dose.  Nous  savons  qu’il  n’en  est  pas  générale¬ 
ment  ainsi  à  Paris  ;  mais  nous  parions  ici  de  gens  atteints  de  fièvres 
inlermilLentes  légitimes  et  bien  caractérisées,  et  non  de  ces  lièvres 
intermittentes,  légères  et  éphémères,  qui  s’observent  en  si  grand  nom¬ 
bre  dans  nos  hôpitaux.  Cette  action  purgative  du  sulfate  de  quinine 
mérite  une  attention  d’autant  plus  sérieuse  que  le  médicament,  s’il 
purge,  n’exerce  pas  une  action  fébrifuge  aussi  énergique.  D’où  le 
précepte  de  l’associer  à  de  faibles  doses  d’opium,  d’abord  pour  neu¬ 
traliser  son  action  purgative,  en  second  lieu  pour  l'empêcher  d’irriter 
^  l’estomac  et  de  provoquer  ces  gastralgies  qui  s’observent  souvent  à  la 
'  suite  de  l’ingestion  du  Quinquina,  et  plus  souvent  encore  après  celle 
\  du  sulfate  de  quinine. 

Les  effets  que  le  sulfate  de  quinine  produit  sur  le  système  nerveux 
1  sont  parfaitement  indépendants  de  l’action  irritante  topique  qu’il 
exerce  sur  la  membrane  muqueuse  du  tube  digestif.  Ce  qui  le  prouve, 
c’est  qu’il  irrite  quelquefois  très- violemment  le  canal  intestinal  sans 
occasionner  d’effets  généraux,  et  que  d’autres  fois  il  donne  lieu  à  des 
j  accidents  nerveux  assez  intenses,  sans  que  les  actes  de  la  digestion 
i  en  aient  été  troublés. 

3  Nous  venons  de  parier  de  l’action  irritante  topique  du  sulfate  de 
quinine:  elle  a  été  niée  par  quelques  cliniciens  ;  nous  n'aurons  à  leur 
I  opposer  que  les  faits  suivants  ;  Chez  deux  femmes  auxquelles  nous  ne 
1  pouvions  sans  inconvénient  administrer  le  sulfate  de  quinine  par  la 
f  bouche,  nous  résolûmes  de  l'appliquer  sur  le  derme  préalahlemcnt 
dénudé  avec  les  cantharides.  Nous  mîmes  donc  sur  le  eborion  aO  cen¬ 
tigrammes  de  sulfate  du  quinine.  Celle  application  produisit  une  très- 
véhémente  douleur  et  causa  une  eschare  de  près  d’une  dcmi-lîgnc  de 
profondeur.  Ce  n’est  pas  dire  que  de  pareils  accidents  se  présentent 
:  lüLites  les  fois  que  l’on  emploie  le  sulfate  de  quinine  par  la  méthode 
endermiquQ,  mais  toujours  au  moins  les  malades  se  plaignent  d’une 
douleur  locale,  et  il  se  manifeste  des  signes  peu  équivoques  d’in- 
llammalion. 

La  poudre  de  Quinquina  est  loin  de  donner  lieu  à  de  pareils  acci- 
,  dents  :  c’est  que  d’abord  le  principe  actif  est  combiné  à  i’écorce,  qui 
ne  le  cède  que  lentement,  et  (ju’ensuile  il  est  corrigé  par  la  grande 
quantité  de  principe  astringent  qui  lui  est  associé. 

C’est  probablement  aussi  au  principe  astringent  qu’il  contient  que 
le  Quinquina  en  poudre  doit  de  préserver  pendant  un  certain  temps 
les  tissus  animaux  de  la  putréfaction,  au  mémo  titre  d'ailleurs  que 
;  l'écorce  de  chêne  employée  dans  l'art  du  tanneur. 

0 

1  Les  notions  précédentes  sur  l’action  physiologique  du  Quinquina 
,  seraient  peut-être  considérées  comme  iiisuflisaiiLes,  si  nous  ne  les 
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complétions  par  l’exposé,  au  moins  très-sommaire,  des  rcsiillats  nou¬ 
veaux  dont  la  science  est  rcdevaljle  à  quelques  médecins  de  notre 
époque  et  particulièrement  à  M.  le  docteur  Briquet. 

Oji  sait  en  eiïet  que  cel  obscrvaleur  exact  et  consciencieux,  repre¬ 
nant  pour  ainsi  dire  à  nouveau  la  question  jadis  si  controversée  de 
l’action  physiologique  du  Quinquina,  s’csl  appliqué  à  déterminer,  tant 
à  Paide  de  l’expérimcntalion  sur  les  animaux  que  de  l’observalion  sur 
les  individus  malades,  i'iniluence  exercée  par  cet  agent  sur  les  difl'é- 
rents  appareils  organiques.  Parmi  les  résultats  les  plus  importants  de 
ses  reciiercbes,  tant  sous  le  rapport  des  conséquences  théoriques  que 
des  applications  pratiques,  nous  signalerons  surtout  les  résultats  re¬ 
latifs  a  l'action  du  Quinquina  sur  le  système  nerveux  encéphalo-raclii- 
dien,  et  plus  spécialement  encore  sur  rappareil  de  la  circulation;  et 
bien  que  certaines  conclusions  générales  de  l’auteur  ne  s'accordent 
pas  toujours  avec  nos  propres  opinions,  nous  n’hésiterons  pas  à  re¬ 
connaître  que  ses  recherches,  telles  que  nous  les  trouvons  exposées 
dans  rexcellente  monographie  du  Quinquina  qu'il  a  publiée  en  1853, 
puis  en  1833  (2*  édition),  sont  du  plus  haut  intérêt  et  méritent  de 
lixer  à  la  fois  l’atlention  des  physiologistes  et  des  pathologistes. 

Nous  avons  cru  devoir  mentionner  plus  haut  la  part  importante  qui 
revenait  à  Bretonneau  dans  le  signalement  de  quelques-uns  des  prin¬ 
cipaux  phénomènes  physiologiques  produits  par  le  Quinquina,  et 
nous  avons  fait  ressortir  surtout  ceux  qui  téinoigiieut  de  son  action 
toute  spéciale  sur  les  fondions  de  i’cnecpbale. 

Nous  devons  ajouter  que  des  observations  analogues  avaient  été 
faites  par  d'autres  médecins  contemporains. 

C’est  ainsi  que  Bally  qui,  plus  que  personne  peut-être,  s’était  ha¬ 
bitué  à  manier  le  Quinquina  à  haute  dose,  avait  conslalé  que  celle  ■ 
substance  jouissait  de  la  propriété  de  calmer  Icsyslènie  nerveux;  que 
plus  lard  Mérat  et  Delens.  et  Guersent  ensuite,  lui  avaient  attribué 
une  vertu  narcotique  très-manifeste  ;  c’est  ainsi  enlin  que  M.  Jacquot,  i 
qui  en  sa  qualité  de  médecin  militaire  s’était  trouvé  en  position  d’ad-  , 
rainistrer  souvent  ce  médicament  à  dose  très-élevée,  lui  reconnaît 
très-expressément  une  vertu  stupéfiaulc. 

D’autre  part,  1  inlluence  si  remarquable  exercée  parle  Quinquina 
sur  le  système  circulatoire  n'avait  pas  échappé  à  un  certain  nombre 
d’observateurs.  Nous  pouvons  citer  Giacomini  et  quelques  autres  , 
médecins  de  i'école  italienne,  et  en  France  haudelocque,  Guersent, 
MM.  Bereira,  llillel  et  Barthez,  Legroux  et  bien  d'autres  médecins  de 
Paris,  et  avec  eux  MM.  Dupré  et  Favier,  de  Montpellier,  et  un  gi'and  ' 
nombre  d’autres  encore,  qui  tous  avaient  signalé  le  ralentissement 
très-notable  du  pouls  sous  I'iniluence  du  Quinquina  pris  à  haute  , 
dose,  soit  dans  l'état  de  santé,  soit  dans  le  cours  de  diverses  maladies  J 
fébriles.  < 

Cette  action  hyposthénisante  du  Quinquina  sur  reusemble  du  sys-  i 


I 
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tème  nerveux,  et  notamment  sur  l'appareil  circulatoire,  était  donc  un 
fait  explicitement  reconnu,  et  pourtant,  il  faut  bien  le  dire,  ce  fait 
avait  de  la  peine  à  se  faire  accepter  généralement  comme  chose  par¬ 
faitement  démontrée  et  définitivement  acquise  à  la  science,  par  la 
raison  peut-être  qn’on  n’avait  pas  su  montrer  toutes  les  conséquences 
pratiques  qu’il  pouvait  recéler. 

Or,  il  faut  rendre  justice  à  M,  Briquet  h  cet  égard  :  c'csl  îi  lui  qu’on 
doit  d’avoir  mis  en  complète  évidence  cette  propriété  liypostliénisante 
du  Quinquina,  notamment  sur  l’appareil  circulatoire,  et  d’avoir,  grice 
à  ses  expériences  et  à  ses  observations  nombreuses,  porté  la  lumière 
et  la  précision  sur  beaucoup  de  points  qui  restaient  encore  entourés 
de  vague  et  d’obscurité.  Ajoutons  enfin  qu’à  lui  surtout  revient  le 
mérite  d’avoir  été  le  principal  promoteur  de  quelques  applications 
nouvelles  du  Quinquina  qui.  réglées  par  une  sage  expérience,  doivent 
constituer  une  des  plus  précieuses  conquêtes  de  la  Ibérapeulique. 

Aclion  (ht  Quingiàna  sw  l'opparcU  tmcéphah-rachiûien.  Des  expérien¬ 
ces  sur  les  animaux  et  d'autre  part  des  observations  extrêmement 
nornbieuses,  faites  sur  des  personnes  saines  ou  malades,  ont  conduit 
W.  JJrîquct  ù  démontrer  d'une  manière  incontestable  ce  premier  fait, 
savoir  :  que  les  alcaloïdes  du  Quinquina  ont  une  aclion  directe  et 
presque  instantanée  sur  l’axe  cérébro-spinal. 

Mais  relativement  à  celte  action,  il  établit  une  distinction  capitale 
qui  permet  d’expliquer  des  résulta Is  en  apparence  contradictoires, 
dont  jusqu’ici  on  n’avait  pas  exactement  apprécié  la  véritable  cause. 
En  d’autres  termes,  en  même  temps  qu’il  décompose  rexpérience  ou 
la  médication  en  deux  périodes,  il  fait  voir  que  les  cÜ’ets  sont  très- 
variables  suivant  la  difl'érence  des  doses. 

Ainsi,  dans  la  première  période,  si  le  sel  est  donné  à  petite  dose,  il 
y  a  excitation  des  fonctions  cérébrales;  dans  la  seconde,  au  contraire, 
si  l’on  en  continue  remploi  et  si  l’on  élève  les  doses,  il  y  a  sédation 
des  mûmes  fonctions.  M.  Briquet  montre  ensuite  que  la  période  d’ex¬ 
citation  est  d’autant  plus  prononcée  que  le  sel  de  quinine  a  été  intro¬ 
duit  brusciuement,  directement,  et  pour  ainsi  dire  en  masse  dans  le 
cerveau  (il  s’agit  ici  d’expériences  sur  les  animaux),  mais  qu’elle  est 
presque  toujours  d’une  durée  assez  courte. 

La  période  de  sédation,  au  contraire,  apparaît  d’autant  plus  promp¬ 
tement  et  plus  sûrement, et  elle  a  une  durée  d'autant  plus  longue  que 
les  sels  de  qui  ni  ne  ocit  été  mis  en  rapport  avec  l’cuccphale  indirecte¬ 
ment,  lentement,  et  pour  ainsi  dire  molécule  à  molécule,  lorsque,  par 
exemple,  ils  ont  été  introduits  par  la  voie  de  l’absorption  stomacale 
et  donnés  à  doses  progressives  cl  graduées. 

Chez  l’homme,  l’observa  lion  donne  exactement  les  mûmes  résultats 
que  l'expérimentation  chez  les  anijnaux.  Ainsi,  le  sel  de  quinine  à 
petUe  dose  produit  égaleraenl  ici  une  excilalion  de  courte  durée, 


une  sédation  pins  prolongée  et  plus  longtemps  soutenue,  ■ 

Or,  c'est  précisément  cette  sédation  plus  ou  moins  durable  et  pro¬ 
noncée  qui,  aux  yeux  de  l’auteur,  constitue  le  véritable  mode  d'action 
du  médicament,  celui  qui  lui  servira  à  peu  près  exclusivement  pour 
rendre  compte  de  ses  eirets  tbérapeuUques. 

A  chacune  de  ces  périodes  correspond  un  ensemble  de  phénomènes 
dont  l’auteur  fait  un  tableau  des  plus  détaillés  et  des  plus  complets. 
C’est  ainsi  qu’on  voit  ces  phénomènes,  se  déroulant  dans  une  sorte 
de  progression  continue,  exactement  en  rapport  avec  la  dose  graduel¬ 
lement  croissante  du  sel  de  quinine,  débuter  par  un  simple  cmliarras 
de  la  tôle,  un  peu  de  céphalalgie,  des  bourdonnements  d’oreille,  quel¬ 
ques  vertiges,  une  titubation  légère,  arriver  peu  à  peu  à  un  état 
d'engourdissement  général,  à  la  somnolence,  k  un  coinmencemeiil 
de  stupeur,  à  la  dureté  de  l’ouïe,  à  l’obscurcissement  de  la  vue,  pour 
aboutir  bientôt  à  la  perte  absolue  de  la  vue  et  de  i’ouïe,  à  l’insensibi¬ 
lité  de  la  peau,  à  l’immobilité  et  à  la  prostration,  et  finalement  à  l'a- 
néantisseraent  à  peu  près  complet  de  toutes  les  fonctions  cérébrales. 
Ajoutons  qu’il  se  joint  parfois  à  ces  phénomènes  du  délire,  des  con¬ 
vulsions  et  même  desaccidents  de  véritable  méningite;  et  disons  enfin 
que,  dans  quelques  cas  rares,  si  la  dose  a  été  poussée  à  l’extrême,  on  a 
vu  la  scène  se  terminer  par  le  collapsus  général,  le  coma  et  la  mort. 

Dans  le  but  de  déterminer  quelle  est  la  partie  de  l’appareil  cérébro- 
spinal  qui  est  primitivement  atteinte  par  le  sulfate  de  quinine,  Eulen- 
burg  a  fait  des  recherches  très-intéressantes  {Archiv.  f,  Anaiomà-,  etc., 
t8C5,  IV,  p.  -423),  d’oii  il  croit  pouvoir  conclure  que  le  sulfate  de  qui¬ 
nine  agit  d’abord  sur  la  moelle,  où  il  paralyse  les  centres  d’action 
réüexe,  puis  sur  le  cerveau,  où  il  paralyse  les  centres  de  la  sensibi¬ 
lité  et  du  mouvement  volontaire.  Pour  arriver  à  cette  conclusion, 
Eulenburg  se  fonde  sur  le  fait  suivant  :  borsqn’une  grenouille  a  été 
empoisonnée  par  le  sulfate  de  quinine,  elle  devient,  au  bout  de  dix  à 
vingt  minutes,  insensible  aux  excitations  mécaniques  et  physiques. 
Elle  n  esl  pourtant,  dans  cet  état,  privée  ni  de  sensibilité  ni  de  moti¬ 
lité;  car,  si  on  la  couche  sur  le  dos,  elle  tend  à  se  remettre  sur  le 
ventre.  La  quinine  ne  paraît  pas  avoir  d’action  sur  les  nerfs  ;  mais, 
comme  l’ammoniaque,  si  on  l’applique  sur  une  section  fraîche  du 
muscle,  elle  le  fait  contracter,  tandis  que  si  le  muscle  est  immergé 
dans  une  solution  de  sulfate  de  quinine,  il  perd  bientôt  toute  contrac¬ 


tilité. 


Action  du  Quinquina  sur  l' appareil  circulatoire.  Le  Quinquina  pro¬ 
duit  sur  cet  appareil  une  double  action  à  effets  opposés,  tout  à  fait 
analogue  à  celle  que  nous  venons  de  constater  sur  le  système  cncé- 
plialo- rachidien,  et  subordonnée  également  à  la  dose  à  laquelle  il  est 
administré. 
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Ainsi  le  sel  de  quinine  donné  à  petite  dose  et  ù  intervalles  assez 
éloignés  (15  à  30  centigrammes  en  plusieurs  fois)  a  pour  effet  im¬ 
médiat  d'imprimer  plus  d’énergie  aux  battements  du  cœur  et  d’aug¬ 
menter  la  force  et  la  fréquence  du  pouls. 

Mais  donné  à  plus  haute  dose,  et  toujours  d’une  manière  progres¬ 
sive  (c’est-à-dire  depuis  1  gramme  jusqu'à  2,  3  et  même  4  grammes 
dans  les  vingt-quatre  heures),  le  sel  de  quinine  produit  une  surséda¬ 
tion  de  l’appareil  cardio-vasculaire,  qui  se  manifeste  à  la  fois  par 
un  ralentissement  et  un  affaiblissement  dos  plus  notables  dans  les 
battements  du  cœur  et  du  pouls.  M.  llirtz  a  fait  remarquer  que  celte 
sédation  du  pouls  est  bien  plus  marquée  chez  les  malades  atteints  de 
pyrexies  que  chez  ceux  qui  sont  sans  fièvre  {Dtctionnaire  de  médecine 
ei de  ckù  urgie  pratiques,  1871). 

Outre  cette  action  hyposthénisantc  sur  le  système  circulatoire,  le 
sel  de  quinine  à  haute  dose  exerce  une  influence  également  dépres¬ 
sive  sur  la  calorification.  Ainsi,  en  môme  temps  qu’il  diminue  la  force 
et  la  fréquence  du  pouls,  il  abaisse  d’une  manière  très-marquée  la 
température  de  la  peau.  Selon  M,  briquet,  cette  réirigération  serait 
le  résultat  direct  du  ralentissement  de  la  circulation  et  se  trouverait 
toujours  en  rapport  avec  ce  phénomène. 

N’oublions  pas  d'ajouter  que  l’usage  du  sel  de  quinine,  s’il  est  un 
peu  prolongé,  ne  larde  pas  à  modifier  le  sang  lui-môme  plus  ou  moins 
profondément.  Ainsi,  selon  quelques  observateurs  modernes,  et  entre 
autres  Mélier,  Monneret  et  Legroux,  le  Oninquina  a  pour  effet  ordi¬ 
naire  d’augmenter  primitivement  la  ténuité  et  la  flindilé  do  la  masse 
sanguine.  Pour  M.  Briquet,  au  contraire,  dès  le  principe,  la  quantité 
de  fibrine  augmente  dans  une  proportion  notable,  en  même  temps  que 
les  globules  diminuent.  Mais  plus  tard,  si  les  doses  ont  été  excessives 
et  prolongées,  le  Quinquina,  en  ralentissant  la  circulation  générale 
et  en  troublant  les  fonctions  de  respiration  et  d'hématose,  amène  une 
stagnation  du  sang  dans  les  vaisseaux,  et,  par  suite,  lui  fait  perdre  la 
propriété  de  se  coaguler,  et  lui  donne  une  couleur  noirâtre  et  un  as¬ 
pect  diffluent. 

Mais,  chose  digne  de  remarque  !  tandis  que  les  sels  de  quinine 
exercent  une.  action  débilitante  et  dépressive  sur  les  organes  dans  les¬ 
quels  ils  pénètrent  par  voie  d’absorption,  on  les  voit  produire  un  effet 
tout  différent  sur  les  parties  avec  lesquelles  ils  sont  dans  im  contact 
direct  cl  prolongé,  .\insi,  lorsque  le  tube  digestif  est  dans  l’état  nor¬ 
mal,  le  sulfate  de  quinine  y  détermine  une  excitation  modérée,  qui  se 
traduit  le  phis  souvent  par  une  simple  augmcntalion  d’activité  d.ins 
les  fonctions  de  cel  organe.  Que  si  le  tube  digestif  se  trouve  dans  un 
état  pathologique,  ou  si  la  dose  est  trop  élevée, ou  bien  encore  si  l’u¬ 
sage  du  médicament  est  trop  prolongé,  cette  excitation  se  change  fa¬ 
cilement  en  irritation  inflamrnuloire  à  tous  se.s  degrés  et  avec  toutes 
SCS  conséquences:  soif,  vomissements,  douleurs  locales,  diarrhée,  etc. 
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Nous  faisons  observer  d^ailleurs  que  cet  effet  du  sulfate  de  quinine  ; 
est  exaclenient  analogue  à  celui  que  nous  présentent  Téthcr,  le  chlo-  ^ 
roforine,  l’acide  cyanhydrique,  qui  irritent  plus  ou  moins  fortement 
la  partie  avec  laquelle  ces  agents  sont  mis  en  contact  direct,  tandis 
que,  s’ils  sont  absorbés  par  l’estomac  ou  inhalés  par  les  voies  respi¬ 
ratoires,  ils  vont  produire  sur  le  système  nerveux  une  action  anesthé¬ 
siante  ou  stupéliantc. 

N’oublions  pas  non  plus,  en  terminant,  de  dire  que  le  sulfate  de 
quinine,  introduit  dans  l’économie,  va  passer  rapidement,  et  en  assez 
grande  quantité,  par  les  voies  urinaires  (on  en  peut  retrouver  la  moi¬ 
tié),  et  que  son  contact  avec  la  membrane  muqueuse  des  reins  et  de 
la  vessie  a  souvent  pour  clfet  d’y  produire  de  l’excitation,  quelquefois 
des  douleurs  et  même  de  la  phlogose,  avec  les  différents  symptômes 
de  la  cystite,  et  parfois  môme  de  la  rétention  d'urine.  Quant  à  l'excré¬ 
tion  urinaire,  elle  est  modifiée  en  ce  sens  que  l’acide  urique  est  po¬ 
sitivement  éliminé  en  moindre  quantité  (Ilanke,  Schmidfs  Mifii’., 
CIV,  23).  Notons  enfin  qu'il  est  facile  de  suivre  les  progrès  de  l’ab¬ 
sorption  des  sels  de  quinine  et  de  constater  la  présence  de  ces  sels  • 
dans  Turine  au  moyen  d'un  réactif  d’une  sensibilité  extrême,  Tiodure 
ioduré  de  potassium,  qui,  en  s'unissant  h  la  quinine,  donne  lieu  5.  un 
précipité  ayant  la  couleur  de  la  poudre  de  Quinquina  orangé.  C'est  à 
M.  IJouchardat  qu’on  doit  la  découverte  de  ce  précieux  réactif. 

Un  réactif  plus  sensible  encore  est  celui  de  Mayer,  dont  la  formule 
diffère  peu  de  celle  de  Valser;  il  est  ainsi  composé  : 


Mayer. 

Yalïcr* 

Eau  distillée..,.,.*... 

ïü 

lOt» 

Sublimé  corrosif...  .  *h 

12, Si 

q*  s. 

lotlure  de  poUssium.  * , 

4!J. 

la 

Un  centimètre  cube  de  ccUe  solution  précipite  un  centigramme 
de  quinine,  et  le  précipité  ne  disparaît  pas,  il  est  insoluble,  i 

Avec  ce  réactif,  on  peut  reconnaître  la  quinine  dans  le  sang  tiré  par  . 
des  ventouses  scarifiées. 

Enfin,  nous  dirons  que  la  substance  extraite  de  riirineparM.  Guho- 
ebin  est  de  la  quinidine,  c'est-à-dire  un  composé  isomérique  à  la 
quinine  [Thèse  de  Taris,  1872).  ' 


Aclion  sur  les  autres  organes.  Les  préparations  de  quinine  n’ont 
pas  sur  les  organes  respiratoires  cette  aclion  congestive  c|ue  leur  sup¬ 
posait  Mélier.  On  doit  noter  seulement,  quand  le  médicament  est 
donné  à  haute  dose,  de  l’anxiété  précordiale, 

Mélier  croyait  également  à  une  vive  iriâtation  des  voies  digestives  ;  j 
il  n’en  est  rien  :  à  part  ramertume  de  la  bouche  qui  suit  l’adminis¬ 
tration  en  solution,  on  ne  rencontre  que  de  la  gastralgie  chez  cer¬ 
tains  malades. 
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La  plupart  des  fébricitants  supportent  très-bien  le  snîfale  de  qui¬ 
nine  à  haute  dose,  surtout  lorsqu’il  est  en  poudie  et  enveloppé  par 
du  pain  à  chanter  pour  épargner  aux  malades  la  saveur  amère.  Il 
n’en  était  pas  tout  à  fait  de  même  quand  on  donnait  le  sulfate  de 
quinine  en  solution  dans  une  potion  acidulée.  Chez  les  malades 
apyrétiques,  qui  en  prennent  de  petites  doses,  on  voit  encore  de  temps 
en  temps  survenir  la  gastralgie,  mais  elle  paraît  tenir  surtout  ü  ce  que 
le  sulfate  de  quinine  réveille  des  affections  chroniques  de  l'cstomac. 

Le  foie  ne  paraît  pas  influencé  par  les  alcaloïdes  du  Ouinquina,  11 
n’en  est  pas  de  môme  de  la  rate  :  M,  Piorry  croit  avoir  observé  une 
action  immédiate  caractérisée  par  une  d'minulion  presque  suinte  du 
volume  de  cet  organe.  Nous  n’avons  pu  la  constater,  pas  plus  que 
M,  Briquet;  cependant  des  expériences  faites  par  M.  Pagès  sur  îles 
animaux  vivants  dont  la  rate  était  mise  à  nu  semblent  favorables  k 
celle  opinion  {Gaz.  médicale,  I8iC,  p.  381). 

En  résumé,  après  avoir  étudié  successivement  l’action  du  Quin- 
fjuina  ou  de  ses  aîcaloïdos  sur  les  différents  appareils  organiques,  et 
avoir  constaté  «ne  diminution  très-manifeste  de  la  puissance  ner¬ 
veuse  dans  ces  principaux  appareils.  M.  Briquet  se  trotivc  conduit  à 
dénier  à  ces  alcaloïdes  toute  propriété  tonique,  qu'il  réserve  exclusi¬ 
vement  au  Quinquina  en  nature,  ou,  pour  mieux  dire,  aux  parties 
extractives  et  surtout  au  tannin  contenu  dans  cette  écorce. 


Au  lieu  de  cette  vertu  tonique  qu’il  regarde  comme  complètement 
usurpée,  M,  Briquet  ne  veut  plus  voir  dans  le  sulfate  de  quinine  que 
la  faculté  d’exercer  une  action  sédative  et  hyposlhénisanle  sur  l’en¬ 
semble  du  système  nerveux,  et  plus  spécialement  stir  la  portion  du 
système  ganglionnaire  qui  préside  aux  fonctions  de  circulation  et.  de 
calorification  ;  et,  sous  ce  rapport,  il  croit  devoir  lui  assigner  sa  place 
à  côté  de  l’opium  et  de  la  digitale,  dont  il  semble  réunir  la  vertu  slu- 


pédante  et  sédative. 

Ajoutons  que  la  propriété  tonique  du  sulfate  de  quinine  se  trouvant 
.supprimée,  l’auLeur  n’est  nullement  embarrassé  faire  dériver  de  son 
action  hyposthénisante  tons  scs  elfcls  Ihérapculiquos  anciennement 
reconnus  ou  nouvellement  constatés,  et  qu’il  n'hésite  même  pas  à 
faire  rentrer  dans  ce  vaste  système  d’explication  les  propriétés  fébri¬ 
fuge  et  antipénodîquc  du  Quinquina.  Toutefois,  il  lui  reste  un  scru¬ 
pule.  Nous  avons  vu  que,  contrairement  à  ropinion  de  qiielqnes  ob¬ 
servateurs'  qui  attribuent  au  sulfate  de  quitiine  administré  à  haute 
dose  ta  propriété  d’agir  comme  dissolvant  .sur  la  masse  sanguine, 
M.  Briquet  reconnaît  à  cet  agent  la  propriété  précisément  inverse 
d’élever  de  prime  abord  le  cbilfrc  de  la  fibrine  et  de  donner  au  .sang 
plus  de  plasticité.  Or,  cette  particularité,  qui,  pour  le  dire  en  passant, 
ne  paraît  pas  se  concilier  facilement  avec  l’idée  d’un  médicament  qui 
serait  essentiellement  antiionique,  suffit  néanmoins  à  l’auteur  pour 
rempûcher  de  considérer  le  sulfate  de  quinine,  avec  l'école  italienne, 
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comme  un  véritable  contro-slim niant,  et,  avec  quelques  autres, 
comme  un  pur  antiphlogistique.  Aussi  louerons -nous  M.  Briquet  de 
celte  sage  restriction,  par  la  raison  que,  conimc  praticien,  il  aura  le 
bon  esprit  d'en  tirer  plus  d’une  Ibis  des  motifs  de  contre-indica¬ 
tion  dans  des  cas  où  ce  médicament  ne  peutqu'ôtre  essentieliement 
nuisible. 

(Juoi  qu’il  en  soit,  des  expériences  et  des  observations  les  plus 
probantes,  il  ressort  un  fait,  aujourd'hui  définitivement  acquis  à  la 
science,  c’est  que  le  Quinquina  à  haute  dose  possède  une  action  séda¬ 
tive  sur  l’ensemble  du  système  nerveux,  et  que  cette  action  s’exerce 
d’une  manière  pour  ainsi  dire  élective  sur  la  sensibilité  générale,  et 
plus  spécialement  encore  sur  l’appareil  circulatoire. 

Maintenant,  de  quelle  manière  doit-on  entendre  cette  action  séda¬ 
tive  du  Quinquina?  Est-elle  primitive  ou  secondaire,  directe  ou  indi¬ 
recte?  Et  puis,  en  présence  d’un  fait  si  important  et  à  peine  entrevu, 
fait  qu’il  venait  de  travailler  avec  tant  de  soin  à  mettre  en  lumière, 
M.  Briquet  n’a-t-iî  pas  été  entraîné  à  lui  faire  théoriquement  une 
part  trop  exclusive  ? 

Nous  avons  constaté  avec  M.  Briquet  que  le  sulfate  de  quinine 
modère  la  température  et  la  fréquence  du  pouls,  et  si  nous  avons 
employé  comme  lui,  dans  le  courant  de  cet  article,  les  mots  de  sédatif 
et  d’hyposthénisant,  nous  ne  croyons  pas  pour  cela  devoir  assimiler 
le  sulfate  de  quinine  aux  autres  sédatifs  et  le  ranger  dans  la  classe 
des  conlro-stimulants.  Qu’on  veuille  bien  ne  pas  confondre  l’action 
physiologique,  c’est-à-dire  l’action  sur  l’organisme  sain,  avec  l’action 
produite  par  un  médicament  sur  des  malades,  c’est-à-dire  sur  des 
organismes  malades. 

En  effet,  sur  l’organisme  sain  le  sulfate  de  quinine  a  peu  d'action, 
tandis  que  chez  les  fébricitants  il  abaisse  le  pouls  et  la  température. 
Mais  n’oublions  pas  que  c’est  seulement  pour  les  ramener  à  l’état 
normal.  Cette  modération  s’exerce  avec  un  résultat  d'autant  plus 
marqué  que  l’organisme  s’est  écarté  davantage  de  l’état  normal.  Mais 
jamais  on  n’a  vu  le  sulfate  de  quinine  produire,  comme  les  vrai-s  con- 
tro-slimulants,  comme  le  tartre  stibié  et  la  digitale,  l’état  d’algulité 
et  de  collapsus  ;  bien  au  contraire,  il  ramène  à  la  température  nor¬ 
male  les  malades  atteints  de  fièvre  pernicieuse  algide,  ce  quen’ont 
jamais  fait  les  sédatifs  et  les  conlro-stimulants.  Le  sulfate  de  quinine 
est  donc  un  modérateur  du  système  nerveux,  il  ramène  à  l’état  nor¬ 
mal  les  fonctions  de  la  circulation  et  de  la  calorification  qui  s’en  sont 
écartées  dans  un  sens  comme  dans  l’autre. 

Celte  modération  est  le  vrai  signe  de  la  force  et  nous  rappelle  ce 
Milon  de  Crotone  (lui,  tenant  une  orange,  ne  se  laissaitpa.s  écarter  les 
doigts  et  pourtant  ne  pressait  pas  l’orange.  Voilà  pourquoi  nous  ron- 
tiiuions  à  dire  que  le  sulfate  de  quinine  est  un  tonique  et  non  pas  un 
byposthénisant  vrai  ou  un  contro-slimulant. 
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Remarquons  en  parliculier  ce  qui  se  passe  chez  les  rhiimalîsanis  ; 
c'est  surtout  aux  sujets  lymphatiques  et  naturellement,  ddlîcals,  ou 
afTaiblis  par  des  maladies  antérieures  ou  par  des  émissions  sanguines 
employées  préalablement,  que  convient  le  sulfate  de  quinine. 

Ces  résultats  que  M.  Briquet  a  consignés  lui-môme  sont  une  confir¬ 
mation  éclatante  de  ce  que  nous  pensons  de  raction  tonique  du 
sulfate  de  quinine  et  ne  permcltenl  pas  de  confondre  cette  action 
avec  celle  des  hyposlhénisants  vrais  adrninistrés  à  dose  faible  potJr 
n'en  faire  que  des  modérateurs.  Nous  continuerons  donc  de  considé¬ 
rer  le  sulfate  de  quinine  comme  un  Ionique,  et  le  tartre  slibié  et  la 
digitale  comme  des  hyposthénisants. 

Une  autre  tâche  va  nous  rester  à  remplir  :  c’est  d’indiquer  quel¬ 
ques-unes  des  applications  qui  se  rattachent  à  la  découverte  de  ce 
fait  nouveau,  et  de  faire  connaître  le  rôle  important,  mais  parfois 
abusif,  que  le  sulfate  de  quinine  a  joué  depuis  quelques  années  dans 
la  thérapeutique  de  beaucoup  de  maladies  fébriles  et  inllammatoires. 


TIIKII.ABRLTIQUE. 


FlèTri>B  intermUtentes.  S  il  est  dans  la  thérapeutique  une  action 
médicamenteuse  démontrée,  c’est  celle  du  Oninquina  dans  les  fièvres 
intermiltentes.  Aussi  ne  discuterons-nous  pas  un  fait  aujoiinrhui 
irréfragable;  nous  étudierons  seulement  les  divers  modes  d’adminis¬ 
tration  du  Quinquina  dans  ces  fièvres. 

Baut-il  donner  le  Quinquina  avant,  pendant  ou  après  l’accès? 

A  quelle  dose  faut-il  le  donner? 

A  quels  intervalles  les  doses  doivent-elles  être  répétées  :  1®  pour 
guérir;  2®  pour  prévenir? 

Par  quelles  voies  convient-il  d'administrer  le  Quinquina? 

Quelles  modifïcations  les  règles  que  nous  poserons  doivent-elles 
subir  suivant  la  nature,  le  caractère 'de  la  fièvre  intermittente  ;  sni- 
vaut  le  lieu  dans  lequel  elles  sont  contractées?  Faut-il  un  traitement 
préalable,  et  quelle  est  l’inlluence  de  ce  traitement? 

A.  Favt-il  donner  le  Quinquina  avant,  pendatU  o^i  après  l’accès? 

La  métfaude  roiuainc,  la  première  qui  fut  connue  en  Europe  et 
qui  avait  été  enseignée  par  les  jésuites  de  Lima  à  ceux  de  Rome,  vou¬ 
lait  que  l’on  donnât  le  Quinquina  immédiatement  avant  l'accès.  Si  la 
fièvre  était  double-tierce,  on  administrait  le  médicament  au  début  de 
l’accès  le  plus  violent,  afin  de  détruire  plus  sûrement  le  paro.xysme 
du  lendemain  qui  était  nalurellement  plus  faible.  Cette  méthode  était 
généralement  adoptée  en  Italie;  c’était  celle  que  Torli  tenait  de  son 
maître,  celle  qu’il  suivait  dans  les  lièvres  inlermittcntes  ordinaires 
{Therap.  spicciatà,  cap.  viii}. 

Sydenham,  au  eoii traire,  voulait  que  l’on  commençât  à  donner  lé 
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Qutnqnina  à  la  fin  du  paroxysme,  et  jamais  an  début,  et  toutes  las 
quaire  heures  il  en  faisait  prendre  une  nouvelle  dose  jusqu'à  l’heure 
présumée  de  l’accès  qui  devait  suivre. 

Celte  méthode,  dite  méihode  anglaise,  que  Torli  ne  blâmait  pas, 
bien  qu'il  ne  voulût  pas  la  suivre,  fut  hautement  adoptée  et  procla¬ 
mée  par  Sydenham,  qui  se  l’appropria  et  qui  fit  senlir  les  inconvé¬ 
nients  qu’il  y  avait  à  donner  le  Quinquina  au  début  du  paroxysme; 
Morton  suivit  en  cela  la  pratique  de  Sydenham, 

Cullen,  dans  sa  matière  médicale,  revint  à  l’opinion  de  Torti  et 
la  soutint  opiniâtrement;  mais  Bretonneau  (de  Tours)  expérimenta 
comparativement  ces  divers  modes  d’administration  et  se  rangea 
pleinement  à  l’opinion  de  Sydenharrn  II  vit,  ce  que  d’ailleurs  Sy¬ 
denham  avait  parfaitement  indiqué,  il  vit,  disons-nous,  qu'en  don¬ 
nant  le  Quinquina  immédiatement  avant  le  paroxysme,  le  médi¬ 
cament  élait  souvent  vomi  :  ce  qu’avait  reconnu  Torti  lui-môme,  qui, 
pour  cette  raison,  consentait  à  le  donner  quelquefois  après  l’accès. 
Ej:ibeniio  videdeet  drachmas  dans  ckînnchinœ,  invadente  jtaroxgsmo,  ve!, 
tirnams,  eodem  déclinante  ;  siqutdt  m  in  principio  accesswnis  7nctus  est ,  ne 
vomüu,  ianc  tempo?'is,  facdè  rejiciùtur  (Torti,  Therap.  spect.,  cap.  vu, 
p.  58).  Il  constata  que  le  paroxysme  élait  plus  violent,  plus  doulou¬ 
reux  pour  le  malade  quand  le  Quinquina  avait  été  administré  avant 
l’accès;  que  pourtant  l’acccs  suivant  n’en  élait  pas  moins  supprimé  ou 
singulièrement  atténué  ;  qu’en  outre  on  obtenait  cet  heureux  résultat 
tout  aussi  sûrement  lorsqu’on  faisait  prendre  l’écorce  du  Pérou  im¬ 
médiatement  après  le  paroxysme;  que,  par  conséquent,  il  n’y  avait 
que  de  l’inconvénient  et  nul  avantage  à  suivre  le  mode  adopté  par 
Torti.  Nous  verrons  plus  bas  comment,  dans  le  traitement  des  fièvres 
pernicieuses,  il  convient  de  s’écarter  de  celle  règle. 

En  résumé,  Bretonneau,  après  Sydenham,  formulait  sa  pratique  en 
CCS  termes  :  Administrez  le  <Jui>  qnina  le  pim  loin  possible  de  l'accès  à 
venir  {Journ.  des  connais^  mc‘d.-chirurg.,i.  I,  p.  133). 

T  .a  raison  de  ce  précepte  est  tôuLe  simple.  Le  Quinquina  n'agit  pas 
par  un  principe  volalü  et  diffusible  qui,  absorbé  iiiimédiatemeul,  soit 
rnis  rapidement  en  contact  avec  tous  les  lis.sus  de  l'économie;  son 
principe  actif  est  absorbé  assez  lentement,  et  il  lui  faut  un  certain 
temps  pour  modifier  puissamment  l'organisme.  Ce  temps,  quand  la 
dose  de  Quinquina  n’excède  pas  les  limites  ordinaires,  est  au  moins 
de  dix-huit  à  vingt- quatre  heures.  Quand  la  dose  au  contraire  est 
plus  forte,  six,  huit,  douze  heures  sufnsent.  Si  donc  on  donne  le 
Quinquina  au  commencement  de  l'accès,  quel  but  peut-on  se  pro¬ 
poser  ?  De  supprimer  ce  môme  accès?  l.a  chose  est  impossible.  De 
supprimer  le  suivant?  Mais  pourquoi  avoir  laissé  au  malade  un 
paroxysme  de  plus,  lorsque,  en  donnant  le  fébrifuge  au  moment 
où  finissait  l’accès  précédent,  on  avait  assez  de  temps  pour  que  le 
Quinquina  fût  absorbé? 
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Nous  devons  dire  toutefois  que  le  sulfate  de  quinine  n'a  pas  besoin 
d'Ctre  donné  aussi  longtemps  avant  l’accès  que  le  Quinquina;  cepen¬ 
dant  jamais  un  accès  de  fièvre  ne  sera  prévenu,  même  par  le  sulfate 
de  quinine,  aussi  sûrement  que  si  le  médicamenta  été  administré 
très-longtemps  avant  l’invasion  du  paroxysme. 

B.  A  oueÜ^is  duscs  faut-il  donner  le  Quin^uinn  ?  Sydenham  et  Mor- 
ton  administraient  le  Quinquina  en  nature  ou  l’incorporaient  dans 
un  opiat;  mais  ils  le  faisaient  prendre  à  doses  peu  fortes,  répétées 
plusieurs  fois  par  jour  et  continuées  pendant  un  certain  temps.  Mais 
Torti,  qui  suivait  la  méthode  romaine,  voulait  qu’on  donnât  en  une 
fois  une  forte  dose,  estimant  qu’on  obtenait  par  ce  moyen  bien  plus 
qu’en  fractionnant  et  en  divisant  en  plusieurs  jours  une  quantité  do 
Quinquina  beaucoup  plus  considérable, 

«  6  scrupules  de  poudre  de  Quinquina  pris  successivement  dans 
l’espace  de  six  jours,  bien  qu’égaux  en  poids  à  2  gros,  sont  bien  loin 
d’avoir  la  même  activité  que  ces  2  gros  pris  en  un  seul  coup.  Ceci 
est  d’une  vérité  et  d’une  importance  pratiques  capitales.  D’où  il  suit 
qu'avec  24  ou  30  grammes  de  Quinquina,  tel  médecin  guérira  une 
fièvre  intermillente  qui  déjà  a  duré  longtemps,  et  môme  en  préviendra 
le  retour;  tandis  que  tel  autre  n'en  viendra  pas  à  bout  avec  3  ou 
4  onces  de  la  môme  poudre.  Le  premier  aura  donné,  du  premier  coup, 
8  grammes,  ce  qui  suflira  pour  supprimer  immédiatement  l’accès; 
puis,  après  un  intervalle  d'un  ou  deux  jours,  il  donne  encore  4  gram¬ 
mes  en  une  fois,  etautant  le  jour  suivant  :  il  laisse  alors  un  intervalle 
de  huit  jours  à  peu  près,  et,  durant  une  semaine,  il  administre  2  gram¬ 
mes  chaque  jour;  de  celte  manière,  il  a  empêché  toute  récidive;  le 
second,  an  contraire,  n’a  pas  guéri  en  donnant  chaque  jour  1  scru¬ 
pule  et  en  employant  en  tout  3  onces  de  Quinquina.  »  Neque  enini  sex 
scrupuli  V.  g.  puloeris,  per  (.ex  succemvos  dies  assutnjdi,  æiiuivalent  octi- 
viiati^  licet  œquwoleant  ponderi  duaruni  drackmarum  uno  hau&tu  aesump' 
tarum  ;  quod,  ui  maxime  verum  est^  ita  maxime  nolandum  in  praxis  Il<nc 
es/,  quod  unus  medicus  Cfim  drachmis  sex,  vel  onciâ  unâ  chinachinœf  quam- 
Itbet  febrem  iniermittentem  diutnrniorem  sanet,  et  etiam  præcaveat,  aller 
vero  cum  unciis  tribus  vel  quatuor,  vix  ac  ne  vix  quidem  id  assequalur  ;  si 
videllcet  primas  drachmas  duas  primn  vice  pori  igut  {qiiibus  suiù  febrem 
îmtneAiùtè  supprimit),  dem,  post  unam  vel  alteram  dicm,  draekmam  unam 
iierum  propinet,  ac,  sequenti  die,  aîtvi'am  simüiter  drachmam,  demumque, 
tnterpnsito  octo  circiler  dierum  spatio,  semi-drachynam  quotldie  per  alias 
octo  dies  continuas  exhibeat,  quà  metbodoomnis  fers  semper  inhibetur  ré¬ 
cidiva  ^  alter  vero  très  itnc;a.s,  ad  scrupulum  ununi  quolidie  ^  prope  inulili- 
itr,  impendat  {Lccocit.,  p.  55). 


«  12  grammes  et  môme  H  grammes  de  Quinquina  jaune  royal  suffi¬ 
sent  ordinairement  pour  supprimer  un  accès  de  fièvre  intermittente 
légitime  ;  mois  cette  dose  doit  être  odmitmirèe  en  xinc  seule  fois.  La  môme 
quantité  fractionnée  ne  produit  pas  le  môme  cU'el.  GU  grammes  du 
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mÇnfiie  Quinfiinna  ont  été  donnés  dans  l’espace  do  cinq  à  six  jours, 
dans  les  intervalles  apyrétiques,  sans  que  la  fièvre  ait  été  supprimée, 
tandis  que  13  grammes  administrés  en  une  seule  fois  ont  eu  les  résul' 
tats  accoutumés  »  iJovrn^  des  comna\&s.  mêd.-chii  •urg.,  L  I,  p.  133).  11 
no  faut  pas  cependant  entendre  suivant  la  lettre  judaïque  ce  pré¬ 
cepte  de  Toril  et  de  Bretonneau.  Nous  avons  souvent  entendu  ce 
dernier  expli(|iier  ce  qu'il  entendait  par  une  seule  dose.  Il  veut  que, 
dans  un  espace  de  temps  très-court,  une,  deux,  trois  heures  au  plus, 
la  quantité  prescrite  de  Quinquina  soit  ingérée;  car  on  conçoit  qu'il 
est  des  malades  qui  ne  supporteraient  pas  aisément  d’avaler  d’un 
coup  13  grammes  de  poudre  de  Quinquina.  Ceci  s’applique  aussi  au 
sulfate  de  quinine. 

En  formulant,  nous  dirons  :  Le  Quinquina  doit  être  administré  à  la 
dose  de  8  à  15  (frantmes  en  une  seule  fois  oh  à  des  interuidles  trh-rap- 
prochh, 

La  plupart  des  médecins,  dans  l’administration  du  Quinquina  ou 
du  sulfate  de  quinine,  refusent  d’adopter  le  mode  conseillé  par  Torti 
et  par  Bretonneau.  Très-certainement  ils  guérissent  la  fièvre,  mais  à 
plus  de  frais  et  avec  plus  d’inconvénients  que  les  autres. 

C.  A  quels  interralles  tes  doses  doivent-elles  être  répétées  pour  guérir^ 
pour  p7'é venir  la  fièvre  ? 

Nous  venons  de  voir  que  le  Quinquina  devait  toujours  être  donné 
d’abord  dans  un  intervalle  apyrétique  et  le  pins  loin  possiblede  raccès 
à  venir,  c’est-à-dire  à  la  fin  d'un  paroxysme;  nous  avons  vu  ensuite 
qu’il  fallait  en  donner  une  forte  dose  pour  supprimer  un  accès. 

Sans  doute,  et  nous  en  avons  vu  mille  exemples,  quand  on  admi¬ 
nistre  le  Quinquina  en  temps  et  aux  doses  convenables,  l’accès  sui¬ 
vant  est  supprimé  ;  mais  il  ne  l’est  pas  si  nettement  que  le  malade  n’en 
éprouve  encore  quelques  légers  souvenirs  :  ce  sont  ou  une  chaleur 
plus  vive  accompagnée  de  malaise,  ou,  ce  qui  est  bien  plus  ordinaire, 
des  sueurs  abondantes  qui  se  reproduisent  aux  jours  où  le  f  aroxysme 
devrait  avoir  lieu.  La  fièvre  alors  n’est  véritablement  pas  guérie,  et 
si  l'on  cesse  brusquement  le  médicanicnt  fébrifuge,  on  voit  bientôt 
reparaîlre  les  accès,  d’abord  plus  Faibles  et  moins  tranchés,  bientôt 
avec  leurs  caractères  les  plus  nets  et  les  plus  positifs.  D’où  ic  précepte 
admirable  énoncé  par  Torli  dans  le  passage  que  nous  citions  tout  à 
l’heure,  précepte  qu’il  tenait  lui-même  de  ses  maîtres  et  des  méde¬ 
cins  romains  qui  les  premiers  avaient  donné  le  Quinquina.  Lelle 
méthode  avait  été  adoptée  par  Sydenham,  qui  dans  ses  ouvrages  1  a 
reproduite  avec  tant  d’insistance,  qui  l’a  motivée  par  tant  de  raisons 
pratiques,  qu’elle  a  pris  le  nom  de  ce  grand  homme  et  qu’elle  est 
connue  dans  tous  les  écrivains  du  siècle  dernier  sous  le  nom  de  mé¬ 
thode  de  Sydenham.  Sydenham  pensait  que  la  récidive  tenait  à  ce  «luc  le 
sang n’élail  pas  assez  saturé  du  fébrifuge  ;  et,  pour  la  prévenir,  il  com¬ 
prit  qu’il  fallait  donner  une  nouvelle  dose  avant  que  rinthicnce  de  la 
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précédente  fût  enliJîrcmcnt  annulée,  lîeeidivaexeovkkbatur  nasci^qnod 
sanguis  non  satis  exMiîuraretur  viriute  febnfugi^  quod  utut  efficax,  unâ 
tatïten  vice  morùo  penitüs  exierntinando  par  not?  f  uit  .*  tdcù'cà  cesUmabatn 
nihiiad  eam  prcecavendam  œçuè  posse  conducere  atque  rnethodum  repe~ 
tendi  pxdveris,  etiam  deviclo  ad  prœsem  morbo^  justis  semper  intcrvalliSt 
antequàm  scüicet  vires  prœcedeixlis  dosis  pronùs  dmgxteseerent  {Espist.  ad 

Rob.  Bradv), 

*•  ^ 

Sydenham  y  met  plus  d’insistance;  il  spécifie  avec  cette  minutie 
des  bons  praticiens  qui  ne  croient  jamais  qu’un  détail  soit  de  trop. 
U  Si,  dit-il,  je  suis  appelé  le  lundi  auprès  d’un  malade  atteint  de  fièvre 
quarte,  et  que  son  accès  doive  venir  ce  jour  niCmc,  je  ne  fais  rien  ;  je 
lui  fais  seulement  espérer  la  guérison  de  l’accès  ultérieur.  Alors,  pen¬ 
dant  les  deux  jours  d’intermission,  savoir  le  mardi  et  le  mercredi,  je 
donne  de  quatre  heures  en  quatre  heures  une  dose  selon  la  formule 
suivante  :  Poudre  de  Quinquina,  1  once  :  sirop  de  rose  ou  d’œilJel, 
quantité  suffisante  pour  un  électuaire  que  l’on  divise  en  douze  doses 
(chaque  dose  contenant  2  grammes  et  demi  de  Quinquina).  Le  ma¬ 
lade  prend  une  dose  toutes  les  quatre  heures,  immédiatement  après 
l’accès,  et  un  peu  de  vin  par-dessus.  Au  lieu  de  rélccluaire,  on  pren¬ 
dra  du  vin  de  quinquina  préparé  avec  i  once  d'écorce  par  kilogramme 
devin  rouge,  La  dose  sera  de  huit  à  neuf  cuillerées  (lOhà  loO  grammes) 
de  quatre  heures  en  quatre  heures.  Le  jeudi,  jour  présumé  de  l’accès, 
le  malade  ne  prend  rien  ;  il  a  d’aillenrs  fini  le  Quinquina.  Mais,  pour 
éviter  les  récidives,  le  huitième  jour  juste  après  l’administration  de 
la  dernière  dose,  je  recommence  exactement  de  la  môme  manière,  et 
quoique,  en  général,  cet  emploi  deux  fois  répété  du  Quinquina  suffise 
le  plus  souvent  pour  anéantir  la  fièvre,  cependant  le  malade  ne  sera 
en  sûreté  que  si  le  médecin  revient  à  la  môme  médication  une  troi¬ 
sième  et  une  quatrième  fois. 

«  La  môme  méthode  me  réussit  dans  les  fièvres  tierces  et  quoti¬ 
diennes;  je  les  attaque  immédiatement  à  la  fin  du  paroxysme,  je  les 
poursuis  par  l’administration  du  remède  donné  aux  intervalles  que 
j’ai  indiqués  tout  à  l’heure,  avec  cette  différence  toutefois  que  si,  entre 
deux  arcès  de  quarte,  il  faut  distribuer  30  grammes  de  quinquina, 
24  grammes  suffiront  dans  les  fièvres  tierces  et  quotidiennes.  » 

Ad  œgntm  qiiartujid  febri  lahorantem  accersitus  {die  Lunœ,  verH  gra^ 
tiâ),  si  paroægsmus  eodem  die  sü  invasurus,  nikil  prorsm  moveo^  sed  id 
tantum  ago  ut  sperare  faciam  eum  àproximè  venturo  Uberalum  iri,  Ac 
proindè  binü  diebus  intcj'missioms  {^fartis  scilicet  et  Mercuni),  corticem 
exhibeo  fmn  cm  modum  :  Corticis  Pemvi-nn  pidverat,,  unciam  unam  \  am 
s.  q,  syrupi  caryophyllorum^  vel  de  rosis  siccis.  Fiat  electuarium,  divi- 
dendum  in  duodecim  partes,  quarum  unam  capiut,  quarlà  qaâquc  horâ^ 
tncipiendo  immédiate  post  paroxysmum^  superbibendaque  hauslum  vini 
ciijuslibel.  Sed  minori  cum  snolestiâ,  eodem  lamen  fructu,  hujus  pidxxeris 
una  uficia  adndsceri poterit  librh  duabm  vini  clareti,  atque  ejus  cocfdeanti 
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ocio  vel  novem  exhi'i/eri  iis^hm  gvæ  dicfa  sunt  temporis  intervalUs.  Die 
Jouis,  quû  meiuiiur paroxi/sttius,  viJtil  tnipero,  Vei'ùineaimverOy  nemorùus 
denuo  rect  udescatj  die  octovo  prœcùè  à  goo  posli'emam  dostn  (eger  as- 
suntpsù,  eamdem  pi'cefati  pulveris  quant/faiein,  eâdem  gtiâ  pjnùs  mel/todo, 
cerlo  certms  ex/aèio.  {luamvis  auieui  r^^pitila  hoc  modo  semel  medicatio 
persæpè  mQt'bum  uonliuiut,  non  tamen  prorshs  in  tutu  collocûiw'  œ;pr, 
nisi  rnedico  ter  quaterve  eamdem  tnelàodum  eodem  temporis  inlcrvüÜo 
iU'î'atite. 

Dicta  methodus  usa  mihi  venü  in  cœteris  febribus  intermitkntibus,  siue 
teriianis,  swe  quotidiunh  ;  utuaf^que  cnim  statim  a  fniioparoxijsmo  ag<jre~ 
dior,  et  repetito  per  jàm  commémorât  a  paroxij'^morum  inter&titia  medicü^ 
mine  nrgeo  atque  «  tergo  premo;  hoc  tameu  dise^imine,  quodcum  quartana 
rarissirnè  nisi  unuiâ  unâ  in  doses  dispCrtitâ,  reliqute  seju  drachmis  possint 
eupuqnari  (Ibid), 

La  méthode  adoptée  par  Torlî,  comme  on  peut  le  voir,  diffère  à 
peine  de  celle  de  Sydenham.  Sloll,  Yaii  Swieten,  avaient  reconnu 
rutilitc  pratique  des  conseits  de  l'Ilippocrate  anglais,  et,  de  nos  jours, 
Bretonneau  a  constaté  par  de  nouvelles  expériences  rexcellciicc  de 
cette  méthode. 
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Essayons  de  résumer  brièvement  les  diverses  méthodes  curntivcs  do 
la  fièvre.  Elles  peuvent  se  réduire  ù  trois  : 

Alélhode  de  Torti  ou  méthode  romaine. 

Méthode  de  Sydenham  ou  méthode  anglaise. 

Méthode  de  Bretonneair  ou  méthode  française. 

Méthode  «le  Torti.  8  grammes  dc  (Juinquina.  en  une  seule  dose,  ou 
immédiatement  avant  l'accès,  ou  au  déclin  de  raccés.  Un  ou  deux 
jours  d’intervalle;  puis,  deux  jours  dc  suite,  4  grammes  en  une  seule 
fois.  Huit  jours  de  repos,  puis  i2  grammes  huit  jours  dc  suite. 

Méthode  de  Mj«1ettlitim  ou  ntélliode  30  grammes  OU 

24  grammes  dc  poudre  dc  Quinquina,  distribués  de  quatre  heures  en 
quatre  heures,  par  doses  de  2  grammes  et  demi,  à  partir  de  la  fin  dc 
l’accès.  Huit  jours  après  le  début  du  traitement,  reprendre  la  rnCmc 
nicdication  et  y  revenir  deux  fois  encore  aux  mômes  intervalles  et 
e.xaclement  dc  la  môme  manière. 

En  évaluant  en  sniralc  dc  quinine,  nous  avons  3  grammes  de  sulfate 
de  quinine,  distribués  dc  quatre  heures  en  quatre  heures  par  doses  de 
15  centigrammes. 

Métiiutir  «le  lïrotoiinniu  ou  luétiioii*'  froiicai^c.  Quinquina,  8  grani~ 
mes,  ou  sulfate  dc  quinine,  t  grannme,  en  une  seule  dose  ou  en  deu.x 
doses  trés-rappi'ochées,  le  plus  loin  possible  de  l’accès  à  venir;  cinq 
jours  d’intervalle,  môme  dose;  huit  jours  d'inlervulle,  même  dose,  et 
de  huit  jours  eu  liuit  jours  la  môme  dose  pemlant  un  mois.  Si  la  fièvre 
dîne  depuis  très-longtemps  il  continue,  mais  il  peut  élever  davanlagc 
les  doses  ;  il  met  alors  des  intervalles  successifs  de  dix.  quinze,  vingt. 
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vingt-cinq  et  trente  jours;  et,  de  cette  façon,  il  prévient  sûrement  les 
récidives,  ce  qu’on  n’obtenait  pas,  h  beaucoup  prés,  avec  la  môme 
certitude,  en  s’en  tenant  rigoureusement  i  la  méthode  de  Sy¬ 
denham. 


Méthode  de  J^refonnean  modifiée  par  Trovmau.  Pendant  trois  an¬ 
nées  que  nous  avons  passées  à  l’bûpital  de  Tours,  suivant  la  clini¬ 
que  de  Bretonneau,  nous  n’avons  Jamais  vu  qu’une  fois  celte  mé¬ 
thode  ne  pas  guérir  une  fièvre  intermlttcnle;  mais  depuis  que  nous 
sommes  nous -môme  à  la  tôle  d’un  service  d’hôpital  à  Paris,  il  nous 
est  arrivé  assez  souvent,  tout  en  adoptant  exactement  les  formules  de 
notre  illustre  maître,  de  ne  pas  couper  nettement  des  fièvres  inter¬ 
mittentes  d’ailleurs  parfaitement  légitimes.  Le  premier  accès  qui 
suivait  l’administration  du  Quinquina  était  reculé,  singuliôremcnL 
alténué  et  quelquefois  môme  supprimé;  mais  le  second,  ou  tout  au 
moins  le  troisième,  reparaissait  plus  ou  moins  modifié.  C’était  là 
un  inconvénient  assez  grave.  Nous  y  avons  paré  par  la  méthode  sui¬ 
vante  : 

Immédiatement  après  l’accès,  8  grammes  de  Quinquina  Calysaya 
ou  1  gramme  de  bon  sulfate  de  quinine.  —  Un  jour  d’intervalle, 
môme  dose;  deux  jours  d’intervalle,  môme  dose;  trois  jours  d’inter¬ 
valle,  môme  dose;  quatre  jours  d’intervalle,  môme  dose.  —  Le  reste 
suivant  la  méthode  indiciuée  par  Bretonneau, 

La  méthode  du  médecin  de  Tours  ne  manque  que  bien  rare¬ 
ment  son  effet  lorsque  les  fièvres  ne  durent  pas  depuis  bien  long¬ 
temps  et  surtout  lorsque  la  mauvaiae  administration  du  Quinquina 
n'a  pas  blasé  l’cconomic  sur  ce  précieux  médicament;  mais  lorsque 
le  malade  a  eu  de  nombreuses  récidives  de  fièvres,  lorsqu'il  a  déjà 
pris  souvent  du  Quinquina  ou  du  sulfate  de  quinine,  il  faut  recourir 
au  mode  d’administration  que  nous  avons  indiqué,  si  l’on  veut  en 
finir  vite  avec  la  maladie,  et  mieux  encore  à  la  méthode  de  Sydenham, 
eu  s’en  tenant  rigoureusement  aux  doses  indiquées  par  cet  illustre 
praticien. 

Nous  voulons  faire  ici  une  importante  remarque  qui  fera  mieux  res¬ 
sortir  encore  rexcellcnce  de  la  méthode  de  Sydenham  et  de  Breloii- 
neau,  c'est  que,  si,  après  radministratlon  lu  mieux  entendue  du  Quin¬ 
quina,  on  cesse  hrusquement  de  donner  le  remède,  la  fièvre  revient, 


et  alors  il  faut  recommencer  sur  nouveaux  frais  exactement  de  la 
môme  manière  qu'au  début  du  traitement. 

Les  avantages  que  présente  la  méthode  de  Sydenham  et  de  Breton¬ 
neau  sont  d’abord  d’ôtre  cet  lainement  plus  curative  que  les  autres  ; 
mais  elle  est  exemple  encore  de  quelques  graves  inconvénients  sur 
lesquels  nous  devons  appeler  ratLention  de  nos  lecteurs. 

Lorsque,  par  d’autres  méthodes,  on  donne  tous  les  jours  une  dose 
faible  de  Quinquina,  la  fièvre  est  modifiée  et  guérie  quelquefois,  niais 
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plus  tlirQcilemeiit  et  moins  sùrcmonL;  il  survient  bientôt  de  vives 
douleurs  d’estomac,  sous  quebiue  forme  qu’on  radministre.  Si  donc 
la  fièvre  reparaît,  on  ne  peut  plus  la  guérir.  Mais  si  de  fortes  doses 
sont  renouvelées  chaque  jour  et  continuées  pendant  longtemps,  outre 
les  douleurs  d’estomac  dont  nous  venons  de  parler, il  .se  manifeste  une 
espèce  de  fièvre  parfaitement  indiquée  par  Bretonneau  et  qui  offre  un 
type  intermittent  quand  le  Quinquina  est  donné  d’une  manière  inter¬ 
mittente,  Celte  fièvre  est  une  espèce  de  cercle  vicieux  dans  lequel 
tournent  très-souvent  des  médecins  inexpéiimentés,  ignorants  de 
l’action  du  Quinquina  ;  ils  redoublent  les  doses  dn  médicament  et  jet¬ 
tent  le  malade  dans  un  étal  qui  peut  être  fort  grave. 

Un  autre  inconvénient,  c’est  celui  qui  résulte  de  raccoulumance, 
s’il  nous  est  permis  de  nous  servir  de  cette  vieille  expression.  Les 
malades,  à  force  de  prendre  du  Quinquina,  finissent  par  être  insen¬ 
sibles  à  son  action,  et  la  fièvre  se  renouvelle  malgré  les  doses  que 
l’on  donne  chaque  jour.  On  comprend  que,  dans  la  méthode  de  Sy¬ 
denham,  ces  inconvénients  sont  évités. 

Parmi  les  accidents  attribués  au  Quinquina,  il  en  est  qui  certaine¬ 
ment  ne  lui  sont  pas  imputables  *  nous  voulons  parler  de  l’engorge- 
ment  de  la  rate.  Des  les  premiers  temps  de  la  découverte  de  l'écorcc 
du  Pérou,  ce  grief  fut  un  des  plus  graves  qii’on  lui  reprocha,  et  de  nos 
jours  encore  il  se  trouve  des  médecins  qui  tcnouvellenl  celte  vieille 
querelle.  La  question  est  assez  complexe,  et  voici  pourquoi  :  quand  la 
fièvre  intermittente  dure  depuis  longtemps,  il  est  ordinaire  que  les 
malades  aient  pris  du  Quinquina  ;  la  raie,  dans  ce  cas,  est  toujours 
engorgée  :  faut-il  attribuer  cet  engorgement  à  la  maladie  ou  au  mé¬ 
dicament?  Au  lieu  d’accuser  le  Quinquina,  comme  le  faisaient  et 
comme  le  font  encore  les  détracteurs  de  cette  précieuse  substance,  il 
faut  rechercher  avec  soin,  dans  les  pays  où  règne  endémiquemcnl  la 
fièvre  intermittente,  des  individus  qui  n’aient  jamais  pris  de  Quin¬ 
quina,  et  qui  souffrent  de  la  fièvre  depuis  cinq  à  si.x  mois;  chez  eux 
on  trouvera  presque  invariablement  la  rate  hypertrophiée,  cL  cet  en¬ 
gorgement  de  la  rate  peut  môme  être  constaté  par  la  percussion  après 
cinq  ou  six  accès  ;  et  Bailly,  de  Blois,  l'a  souvent  reconnu  à  Tautopsic, 
dans  les  fièvres  intermittentes  pernicieuses,  chez  des  malades  qui 
n’avaient  pas  pris  de  Quinquina.  D’un  autre  côté,  il  est  facile  de  s'as¬ 
surer  que  la  rate  conserve  son  volume  normal  chez  les  jjersonnes  ([ui, 
pour  une  affection  névralgique  ou  autre,  ont  eu  souvent  recours  au 
Quinquina. 

Nous  avons  vu  comment  le  Quinquina  devait  être  administre  dans 
les  lièvres  intermittentes  simples,  et  nous  avons  longuement  insisté 
sur  les  avantages  de  la  méthode  de  Sydenham  ;  mais  cette  méthode, 
préférable  à  tous  égards  dans  les  cas  simples,  doit  être  modifiée  dans 
le  IraiteineiiL  desfièvi’cs  pernicieuses. 

Mercalus,  de  l’aveu  deTorli  lui  même,  est  le  premier  qui  ait  bien 
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décrit  la  fièvre  peniicieiise  ;  mais  il  ne  l’a  pas  traitée  avec  bonheur. 
Sydenham  en  avait  entrevu  quelques  cas  et  avait  indiqué  les  avan¬ 
tages  que  l’on  pourrait  retirer  de  l’administration  du  Quinquina;  mais 
Morton  formulaplus  explicitement  l’hcuieuse influence  du  Quinquina 
dans  ces  fièvres,  sans  pourtant  indiquer  une  méthode  à  l’aide  de  la¬ 
quelle  on  pût  en  triompher  presque  toujours.  C’est  ù.  Torü  vraiment 
que  l'on  doit  d’avoir  fixé  le  traitement  de  ces  fièvres  redoutables.  Le 
premier  il  fit  comprendre  que  la  méthode  de  Morton,  qui  consiste  à 
donner  toutes  les  trois  ou  quatre  heures  4  grammes  de  quinquina, 
est  vicieuse  en  tous  points,  îi  moins  qu’on  n’ait  h  traiter  une  quarte 
pernicieuse  qui  laisse  une  longue  apyrexie  ;  mais  quand  la  lièvre  est 
tierce,  subintrante,  ou  seulement  rémittente,  comme  il  arrive  souvent, 
il  est  évident  qu’une  méthode  aussi  molle  ne  peut  convenir. 

Torti,  le  premier,  comprit  qu’il  fallait  gagner  de  vitesse  l’accès  qui 
allait  venir,  et,  pour  cela,  donner  une  dose  triple  ou  quadruple  de 
celle  qu’il  administrait  dans  les  fièvres  intermittentes  simples.  Il  fai¬ 
sait  donc  prendre  au  malade  d’un  seul  coup  io  il  24  grammes  de 
Quinquina.  iMaîs  il  faut,  dit  ce  praticien,  que  le  médicament  soit  ad¬ 
ministré  au  moins  douze  heures  avant  le  prochain  accès,  et  le  plus 
loin  possible  dé  ce  paroxysme. S iguidem  necesse  est  àonam  quantùaiem 
intra  ùreve  tempus  hausissc,  et  hausissc  longe  anie  horam^  guantum  (kri 
pntestf  futuri  paroxysmi  (Torti,  The)\  spec.,  lib.  III,  cap.  in,  p.  146). 
Il  donnait  le  Quinquina,  non  pas  au  moment  de  rintermission,  car 
une  intermissioii  complète  souvent  n’a  pas  Heu  dans  les  fièvres  per¬ 
nicieuses,  m:iis  h  l’époque  où  les  accidents  du  paroxysme  précédent 
commençaient  à  diminuer  un  peu,  et,  en  un  mot,  au  début  de  la 
période  de  rémission. 

Cette  méthode,  infiniment  supérieure  à  celle  de  Morton,  n’est  pour¬ 
tant  pas  ellc-môme  exempte  de  reproches.  On  ne  peut  se  dissimuler 
que,  dans  les  fièvres  tierces  pernicieuses,  subintrantes,  rintcrvalle 
entre  la  rémission  de  l’accès  qui  précède  et  le  début  de  celui  qui  suit 
ne  soit  souvent  trop  court  pour  permettre  au  Quinquina  d’ôtre  ab¬ 
sorbé  et  d'agir  utilement. 

Bretonneau,  pénétré  de  la  gravité  de  cette  objection,  modifia  la 
méthodedeTorli  en  ce  sens  qu'il  commençaiU’administration  duQuin- 
quina  au  milieu  du  paroxysme  etdôs  qu’il  en  avait  constaté  les  carac- 
Utcs  pernicieux.  De  celte  manière,  il  se  ménageait  au  moins  vingt- 
quatre  à  trente-six  heures  avant  le  début  de  l’accès  suivant, et  il 
arrivait  toujours  à  temps  pour  le  prévenir.  Il  n’était  pas  effrayé  par 
l'idée  d’augmenter  l’intensilé  de  l’accès  pendant  lequel  il  donnait  le 
Quinquina,  car  l’expérience  lui  avait  appris  que  le  médicament  n’agit 
que  plusieurs  heures  après  avoir  été  adminislié,  et,  par  conséquent, 
à  l’heure  où  la  rémission  va  commencer.  Comme  il  avait  devant  lui 
un  espace  de  temps  fort  long,  il  n’était  pas  forcé  de  donner  du  premier 
coup  une  dose  aussi  forte  que  celle  de  Torti;  ainsi  il  conseillait  pour 

TlVOLSStAU  tT  PJDOCX.  taïlllO-X.  Il  ^ ^ 


/; 


■  P 


594  MèUICAMIiNTS  TONtQUES  NÉVROSTHÉMQIES. 

la  première  dose  12  grammes,  et  il  faisait  répéter  celte  quantité  toutes 
les  trois  heures,  jusqu’à  ce  que  le  malade  eût  ingéré  36  grammes  de 
poudre  de  Quinquina. 

La  méthode  de  Bretonneau  est  certes  la  plus  pratique  et  la  plus  ef¬ 
ficace,  et  nous  n'hésitons  pas  à  la  placer  au-dessus  de  celle  de  Torti, 
dont  elle  n’est  d’ailleurs  qu’une  modification. 

Du  moment  que  l’accès  pernicieux  a  été  supprimé  ou  beaucoup  at¬ 
ténué,  il  n’est  plus  nécessaire  de  conünuer  le  Quinq^iina  à  des  doses 
aussi  élevées  que  celles  qui  ont  été  indi<]uées  tout  à  l’heure.  Il  convien¬ 
dra  cependant  de  donner,  quelques  jours  de  suite,  H  à  1-2  grammes  de 
Quinquina,  pour  reprendre  ensuite  la  méthode  de  Sydenham  telle  que 
nous  l’avons  modifiée. 

Avant  de  cesser  de  parler  de  la  fièvre  intermittente  dans  scs  rapports 
avec  l’emploi  du  Quinquina,  il  est  bon  de  nous  arrêter  quelques  ins¬ 
tants  sur  une  question  qui  a  beaucoup  occupé  nos  devanciers  et  qui 
mérite  de  nous  occuper  encore.  (Jette  question  est  la  suivante  :  Com¬ 
bien  de  temps  après  le  début  de  la  fièvre  fauL-il  administrer  le  Quin¬ 
quina  ? 

Hippocrate  a  dit  :  Tertiana  exquisifa  quinque  aut  sepkm  periodn  ad 
summum  jwiienlur  (aph.  5,  scct.  9).  Judtcatur  ad  summum  nono 
(coac.  148),  Celte  sentence  d'Uippocrate.  qui  est  loin  d’ÔLre  vraie,  a 
dominé  pourtant  la  thérapeutique  des  écoles,  et,  dans  l’espoir  de  voir 
se  juger  spontanément  la  maladie,  on  attendait  jusqu’après  le  sep¬ 
tième  accès  de  peur  de  troubler  les  ellbrls  salutaires  de  la  nature. 
Souvent,  sans  doute  pour  les  fièvres  intermittentes  vernales,  les  pré¬ 
visions  du  père  de  la  médecine  se  réalisaient;  mais  dans  les  fièvres 
tierces  d’automne  on  attendait  vainement  le  jugement  annoncé  par 
Hippocrate, 

Le  divin  vieillard  ne  respectait  pourtant  pas  lui-même  ce  travail 
de  la  nature  jusque-là  qu’il  s'interdît  absolument  tonte  intervention 
médicale  avant  le  septième  accès;  bien  loin  de  lè,  nous  le  voyons  con¬ 
seiller  des  purgatifs  après  le  troisième  accès  :  Ckm  tertiana  febris  de- 
tinueriti  siqukh  m  impunjatm  œger  tibi  videaiut\  quarto  die  niedicamen- 
tum  jiurgam  exitiheio  {Vib.  De  affect.). 

Boerhaave  insiste  également  sur  la  nécessité  de  n’administrer  le 
Quinquina  que  lorsque  la  fièvre  a  déjà  duré  un  certain  temps,  marbm 
jatn  liUqiio  lempore  d^racd  (aplior.  767,  t.  Il,  p.  5;  8).  Et  van  Swieten, 
son  commentateur,  renchérit  encore  sur  le  dire  du  maître  :  Maximi 
momenti  ha;c  rrtjuiaest^  quà  neglectâ,  mors  quandoque,  scep*us  autern  dira 
et  anomoia  pœuitUs  sgmiUomata  secuta  fuerunt^  ijtsa  certè  imgè  pejora 
{tbid.,  p.  511).  Sydenham  n’était  pas  moins  explicite  :  Curandum  est 
ante  omnia,  ne  pt  (tmaturè  nimis  hic  ciivlex  inge/  atur,  ante  sciltcet  guàm 
morbus  suo  se  marte  otiquaniisper  protricerit  \0p.  omn.^  sect.  1,  cap,  V, 
p.  H2),  Il  est  peu  de  praticiens  qui  n’appiccient  la  justesse  du  pré- 
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ccptede  Bocrhaavc  et  de  son  commentateur;  rnais  il  est  essenliel  d’en 
comprendre  et  d’en  étudier  les  molifs. 

Beaucoup  de  lièvres  continues  débutent  par  des  accès  qui  simulent 
une  fièvre  double-tierce  légitime,  rarement  une  tierce,  jamais  une 
quarte.  Cela  peut  s’observer  dans  tous  les  climats,  dans  toutes  les  sai¬ 
sons,  mais  c’est  un  fait  Ircs-ordinaîrc  dans  les  pays  où  la  fièvre  inter- 
miltente  règne  endémiquement,  et  surtout  à  rautomne.Si  donc  une 
pleurésie  latente,  une  pUlegmasie  profonde  et  obscure,  une  dothinen- 
térie,  prennent,  à  leur  début,  le  type  inlermitlcnt  tierce  ou  double- 
tierce,  il  estbicn  évident  que  les  accidents  seront  généralement  aggra 
vés  par  le  Quinquina,  et  alors  on  accusera  le  médicament,  quand  il 
faudrait  accuser  le  médecin  qui  a  commis  une  erreur  de  diagnostic, 
en  prenant  une  phlegniasieou  une  pyrexie  avec  symptômes  intermit¬ 
tents  pour  une  fièvre  intermittente  légitime.  C’était  ce  qu'avait  par¬ 
faitement  compris  Boeidiaave,  qui  complète  de  la  manière  suivante 
l’aphorisme  que  nous  citions  tout  à  rhciirc  :  Si  auCem  /ebrù  outuînnalis 

ve/ietHens . jtio?'fjus  jàm  alifjfuo  ienipo7'p.  dui-avit,  iieQue  siyna  atlsint  in- 

iernœ  in/lauimaüoniSf  n^f/ue  coUecti  alicuùi  pu7'is,  nerjae  obstructiadmo- 
diim  Iwjm  illiuwe  vüceriSt  coidice  Peruvkmo  abigetur^  etc.  Le  médecin 
devra  donc,  au  débntd’une  fièvre  intermittente,  s’attacher  à  constater 
si  la  fièvre  est  symptomatique  d’une  lésion  viscérale  quelconque;  el, 
si  après  un  examen  attentif,  si  d’après  les  antécédents  du  malade,  il 
acquiert  la  certitude  que  la  fièvre  est  légiUmement  inlermîtleute,  il 
peut,  sans  attendre  les  septaccès  d’Hippocrate,  l’attaquer  sans  crainte, 
et  ce  sera  toujours  avec  avantage.  Mais  comme  l’erreur  est  à  toute 
force  possible,  môme  pour  le  médecin  le  plus  attentif,  il  y  aura  pru- 
tlenccàattendre,  si  toutefois  il  ne  survient  aucun  symptôme  pernicieux. 

H  est  d’ailleurs  un  signe  assez  précieux  h  l'aide  duquel,  au  début 
des  fièvres,  on  peut  distinguer  si  la  fièvre  est  symptomatique  ou  es¬ 
sentielle.  Ce  signe  se  lire  de  Texamen  comparatif  des  paroxysmes. 
Quand  une  fièvre  inlcrmiltenle  légitime  débute,  il  arrive  souvent  que 
l'apyrexie  ne  soit  pas  parfailcmeiU  tranchée  pendant  les  six  ou  sept 
premiers  jours,  el  que  la  fièvre,  plutôt  rémittente  qu’intermittente, 
semble  symptomatique  d’une  phlegmasic  viscérale;  maison  remarque 
que  la  rémission  devient  de  plus  en  plus  tranchée,  que  le  début  do 
chaque  paroxysme  se  dessine  par  un  frisson  de  plus  en  plus  fort,  desorte 
que  le  doute  déjà  ne  subsiste  plus  au  quatrième  ou  au  cinquième 
accès.  El,  au  contraire,  dans  la  fièvre  symptomatique,  il  n’est  pas 
rare  de  voir,  au  début,  une  inlermiltcncc  complète;  mais,  à  mesure 
que  la  maladie  fuit  des  progrès.  riuleiTnittencc  se  change  en  rémis¬ 
sion  ;  les  frissons  deviennent  de  plus  en  plus  courts  et  finissent  par 
disparaître  compIcLeinenl  avant  la  fin  du  premier  septénaire,  de  sorte 
qu’on  peut  résumer  ainsi  ce  que  nous  venons  dédire  :  Ce  qui  distingue 
dans  leur  début  la  fièvre  întermiLLeute  simple  de  la  symptomatique, 
c’est  que  la  première,  à  mesure  qu'elle  avance,  prend  plus  ncUement 
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lo  caractère  mtcrinittent,  et  que  la  seconde,  au  contraire,  le  perd  en 
avançant. 

Nous  avons  pratiqué  quelque  temps  dans  des  pays  marécageux,  où, 
par  conséquent,  la  fièvre  interinitlente  était  endémique,  et  là  nous 
avons  pu  nous  convaincre  d*un  fait  capital  dans  rhisloire  médicale  du 
Quinquina,  savoir  ;  que  pendant  un  temps  quelquefois  fort  long,  un, 
deux  et  même  trois  mois,  un  malade  peut  éprouver  une  aüéclion 
presque  continue  et  qui  ne  présente  autre  chose  à  noter  que  des 
exacerbations  à  peu  près  régulières  ,  et  celte  maladie  cède  parfaite¬ 
ment  au  Quinquina.  Et,  dans  les  mêmes  pays,  on  rencontre  des  indi¬ 
vidus  atteints  de  pleurésie  chronique,  par  exemple,  chez  lesquels  la 
fièvre  affecte  le  type  tierce  ou  double-tierce  le  mieux  tranché,  et  le  sul¬ 
fate  de  quinine,  loin  de  guérir  un  pareil  état,  Taggrave  ordinairement. 

Il  ne  faut  donc  pas  dire  que  le  Quinquina  est  seulement  im  anti- 
périodique,  mais  qu’îl  estlemédicament  le  pluspropre  à  guérir  cet  état 
de  réconomie  dans  lequel  sont  jetés  ceux  qui  ont  clé  exposés  aux 
émanations  marécageuses.  Or,  comme  cet  état  s’accompagne  presque 
toujours  d’accidents  périodiques,  le  Quinquina  détruit  la  cause  de  la 
périodicité,  et  partant  la  périodicité  elle-même  ;  mais  si  la  périodicité 
ne  se  rattache  pas  à  cette  cause,  ie  Quinquina  échoue  souvent.  Ainsi 
s'e.xpliquent  les  nombreux  insuccès  que  Ton  éprouve  chaque  jour  dans 
le  traitement  d’une  multitude  d’affections  qui,  bien  que  périodiques, 
ne  peuvent  évidemment  se  rattacber  aux  causes  qui  donnent  ordinai¬ 
rement  lieu  à  la  lièvre  intermittente.  Cette  question  sera  du  reste 
amplement  traitée  dans  le  chapitre  de  la  Médication  tonique. 
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Voies  d‘introduction  du  Quinquina.  Le  Quinquina  peut  être  adminis¬ 
tré  par  la  bouche,  par  le  rectum,  ou  bien  enfin  on  peut  l’appliquer 
à  travers  la  peau  par  la  méthode  endermique  ou  hypodermique. 

La  voie  d’introduction  la  plus  ordinaire  est  celle  delà  bouche;  mais 
il  est  des  cas  où  il  faut  l’abandonner.  Certains  malades  ne  peuvent 
avaler  le  Quinquina  ;  d’autres  le  vomissent  dès  qu’ils  l’ont  ingéré.  Los 
enfants  en  bas  âge  consentent  quelquefois  difflciloment  à  prendre  une 
substance  aussi  amère.  Enfin,  dans  certaines  lièvres  pernicieuses,  la 
cardialgique,  la  cholérique,  les  vomissemcnls  qui  caractérisent  la 
maladie  ne  permettent  quelquefois  pas  que  Tou  administre  la  moindro 
dose  de  Quinquina. 

II  est  encore  des  cas  où  il  faut  renoncer  à  le  donner  par  la  bouche  : 
c’est  lorsque,  administré  depuis  longtemps  de  cette  manière,  il  a 
causé  une  gastrite  ou  une  gastralgie  violente. 

11  faut  bien  alors  se  décider  à  ie  donner  par  une  nuire  voie,  et  c’est 
par  le  rectum  qn’on  rintroduit  avec  le  plus  de  facilité.  Les  doses  de 
Quinquina  que  l’on  donne  en  lavement  doivent  êli’e  un  peu  moindres 
que  celles  que  l’on  prescrit  en  potion,  et  cela  parce  que  l'absorption  se 
fait  plus  vite  et  mieux  dans  le  gros  îiiLestiu  que  dans  l'estomac.  Jlais 
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f  si  le  rectum  retient  mal  le  Oi'iiriquina,  il  faut  alors  en  renouveler  les 
doses  de  manière  à  en  faire  absorber  autant  qu’il  est  nécessaire. 

Les  cataplasmes  vineux  de  poudre  de  Quinquina  sont  encore  em¬ 
ployés  avec  beaucoup  d’avantage  chez  les  malades  qui  ne  peuvent 
supporter  le  médicament  ni  en  lavement  ni  en  potion.  Ces  cataplasmes 
doivent  Être  fort  larges,  et  sont  maintenus  pendant  huit  ou  dix  heures. 
On  les  applique  sur  le  ventre,  qu’on  a  eu  l’attention  de  faire  savonner 
!  avec  soin  auparavant. 

Mais  rahsorption  cutanée  n’est  pas  toujours  assez  active  quand  le 
chorion  est  revêtu  de  l’épiderme,  M.  Lcmbert  a  indiqué  aux  théra¬ 
peutistes  une  nouvelle  voie  d’introduction  des  médicaments,  celle  de 
la  peau  dépouillée  de  son  épiderme.  Le  Quinquina  en  substance  ne 
peut  guère  être  administré  par  cette  voie  ;  mais  il  n’en  est  pas  de  môme 
du  sulfate  de  quinine,  qui,  appliqué  sur  le  derme  dénudé  avec  les 
précautions  que  nous  indiquerons  plus  bas,  peut  guérir  quelquefois 
la  fièvre  intermittente  avec  autant  de  certitude  que  lorsqu’il  est  donné 
par  la  bouche  ou  par  le  rectum.  Dans  certains  cas,  la  pommade  au 
sulfate  de  quinine,  appliquée  sur  certaines  régions  de  la  peau  où 
l’absorption  est  plus  facile,  notamment  aux  aisselles,  a  pu  rendre  de 
très-utiles  services.  Enfin,  il  est  une  voie  indirecte  que  Rosenslein  a 
indiquée  ;  lorsqu'un  enfant  à  la  mamelle  est  atteint  de  fièvre  inter- 
miltente,  ce  praticien  conseille  de  donner  le  Quinquina  ù  la  nourrice. 
On  trouve  dans \&  Journal  de  ‘inédccine  de  Vande}'tnonde[ï.  XXXV,  p,  415) 
un  exemple  remarquable  de  ce  mode  d'administration. 

C’est  ici  le  lieu  de  parler  du  sulfate  de  quinine  et  de  ses  applica- 
'  lions  dans  la  thérapeutique  des  fièvres  iutermittentes. 

Le  sulfate  de  quinine  rempüt-il  toutes  les  indications  du  Quinquina  ? 
'  Comme  fébrifuge,  oui,  le  plus  souvent;  comme  tonique,  non.  Nous 
verrons  ailleurs  pourquoi. 

;  On  ne  peut  contester  les  propriétés  fébrifuges  du  sulfate  de  quinine  ; 
elles  sont  aussi  évidentes  que  celles  dti  Quinquina  lui-même  ;  mais 
ce  sel  est  beaucoup  plus  irritant  que  le  Quinquina,  d’abord  à  cause 
de  sa  plus  grande  solubilité  et  ensuite  parce  qu’il  n’a  pas  le  correctif 
qui  se  trouve  dans  l'écorce  du  Pérou,  savoir,  le  tannin.  Aussi  provo- 
'  que-t-il  des  gastrites  chroniques  et  de  la  diarrhée  beaucoup  plus  sou¬ 
vent  que  le  Quinquina,  Mais  on  pare  à  ces  accidents  en  associant  aux 
médicaments  certaines  substances  dont  nous  parlerons  plus  bas.  Et 
l’on  conçoit  que,  dans  les  fièvres  intermittentes  simples,  mais  surtout 
dans  les  pernicieuses,  la  facilité  de  l’administration  du  sulfate  de 
I  quinine  et  en  même  temps  son  extrême  activité  lui  donnent  sur  le 
Quinquina  une  certaine  prééminence. 

L’analyse  chimique  permet  de  retirer  ordinairement  du  Quinquina 
jaune  3  pour  tOO  de  sulfate  de  quinine.  D’où  il  suit  que,  pour  donner 
une  dose  de  sulfate  de  quinine  étiuivalenle  à  la  quantité  de  Quinquina 
nécessaire  pour  guérir  une  fièvre  inlcrmitLente  simple,  il  faudra 
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donner  autant  de  fois  12  ce nli grammes  que  l'on  donnait  jadis  de 
gros. 

Il  résulterait  de  ce  calcul  que  Ton  devrait  guérir  tout  aussi  sûre¬ 
ment  line  fièvre  intermittente  a%'ec  25  centigrammes  de  sulfate  de 
quinine  qu'avec  8  grammes  de  Quinquina  jaune  en  poudre.  C'est  là. 
une  conclusion  que  la  clinique  ne  peut  ratifier. 

Nous  avons  expérimenté  comparativement  (et  Bretonneau  avait  fait 
cette  expéi  ience  avant  nous)  25  centigrammes  de  sulfate  de  quinine  et 
8  grammes  de  Quinquina.  Or,  8  grammes  d’écorce  sont  très-eflicace- 
ment  fébrifuges,  et,  pour  produire  le  môme  résultat,  il  faut  75  cen¬ 
tigrammes  à  1  gramme  de  sulfate  de  quinine,  c’est-à-dire  l’équivalent 
de  32  grammes  de  Quinquina  jaune  en  poudre. 

A  quoi  tient  celle  sorte  de  désaccord  entre  les  résultats  cliniques  et 
les  analyses  chimiques?  Probablement  à  ce  que  la  quinine  n’e.st  pas 
le  seul  élément  fébrifuge  de  l’ccorcc  du  Pérou;  peut-être  à  ce  que  le 
sulfate  de  quinine,  passant  rapidement  dans  les  urines,  n’exerce  pas 
sur  l'économie  Finfluence  que  le  Quinquina,  plus  lentement  absorbé, 
plus  difficilemen  t  éliminé,  a  tout  le  temps  d'exercer. 

.Appelons  donc  de  tous  nos  vœux  le  moment  où  les  médecins,  ceux 
surtout  qui  exercent  dans  les  campagnes  ou  qui  pratiquent  chez  les 
pauvres,  comprendront  la  nécessité  de  recourir  à  l'écorce  de  Quin¬ 
quina,  qui,  à  dose  curative,  coûte  quatre  fois  moins  cher  que  le 
sulfate  de  quinine. 

L’objection  tirée  de  la  difficulté  de  l'ingestion  du  Quinquina  n’est 
pas  très- fondée.  Souvent  le  sulfate  de  quinine  est  donné  dissous  dans 
un  véhicule;  si,  dans  les  cas  où  Ton  veut  obtenir  une  action  très- 
prompte,  ce  mode  d’administration  peut  être  préférable,  on  ne  peut 
disconvenir  que  le  sulfatede  quinine,  sous  cette  forme,  ne  soit  plus  dé¬ 
sagréable  à  prendre  que  le  Quinquina  délayé  clans  de  l’eau  et  du  vin. 

En  mêlant  lu  poudre  de  Quinquina  avec  un  peu  de  sirop,  on  en  fait 
une  pâle  molle,  de  consistance  d’électuaire,  que  l'on  réduit  en  bols  et 
que  l’on  avale  aisément  dans  un  pain  à  cbanter.  Le  sulfate  de  quinine 
n’a  d'autres  avantages  ici  que  de  se  prendre  sous  un  moindre  volume. 

Dans  notre  liôpilal,  nous  avons  l’habitude  d’administrer  et  dans 
notre  praliqnc  nous  administrons  presque  exclusivement  le  Quinquina 
en  poudre.  En  la  dcîuyanl  avec  de  l’infusion  de  café  chaude  et  sucrée, 
la  poudre  fébrifuge  perd  sa  saveur  amère,  et  les  enfants  la  prennent 
sansré{»ugnance,  et  souvent  même  avec  plaisir.  Pour  les  adultes,  nous 
faisons  de  même,  et  nous  ne  saurons  jamais  dire  assez  haut  combien 
facilement  le  Quinquina  est  supporté  lorsqu’il  est  administré  de  celle 
manière,  et  combien  le  snll'ate  de  quinine  lui  est  inférieur  à  cet 
égard.  11  est  vrai  qu’en  faisant  dissoudi'e  ce  sel  dans  l'infusion  de  café, 
il  perd  presque  entièrement  sa  saveur  amère;  niais  il  reste  avec  les 
inconvénients  réels  que  nous  avons  signalés  plus  haut. 

Dès  l’abord,  MM.  Pelletier  et  Cavenlüu  préconisèrent  le  sulfate  de 
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:  quinine  à  l’exclusion  de  toute  autre  préparation,  et  ce  sel  est  resté 

•  seul  en  possession  de  remplacer  le  Quinquina  dans  le  trailement  des 
fièvres  intermillentes;  mais,  de  toute  évidence,  iî  est  bien  inférieur 
au  quinium  et  à  la  quinine  brute,  et  nous  allons  indiquer  les  motifs 
de  cette  préférence, 

La  quinine  brute  ne  diffère  de  la  quinine  pure  précipitée  du  sulfate 
de  quinine  que  parce  qu’elle  contient  encore  la  cinclionine  et  quel¬ 
ques  principes  colorants  extractifs.  D’autre  part,  elle  diffère  peu  du 
médicament  introduit  par  Delondrc  et  A,  Labarraque  sous  le  nom  de 
quinium.  Le  quinium  et  la  quinine  brute  sont  aussi  activement  fébri¬ 
fuges  que  le  sulfate  de  quinine  ;  de  plus,  ils  ont  sur  ce  dernier  certains 
I  avantages;  ainsi  :  l“i]s  sonfpresquc  insipides,  tandis  que  le  sulfate 
de  quinine  est  d’une  extrême  amertume.  Cette  insipidité  est  d'un 
grand  prix  dans  la  Ibcrapeulique  des  enfants,  car  on  peut  leur  admi¬ 
nistrer  ces  médicaments  avec  la  plus  grande  facilité  et  sans  qu’ils  s’en 
aperçoivent;  2“  ils  ont  une  consistance  résineuse,  et  ils  se  ramollis¬ 
sent  i  la  chaleur  des  doigts,  de  manière  qu’on  peut  les  réduire  en 
petites  pilules  d’une  ténuité  extrême  que  l’on  mêle  au  potage  des  en¬ 
fants  et  qu’ils  avalent  sans  difficulté. 

Il  ne  faut  pas  croire  que  l'insipidité  de  la  quinine  brute  et  du  qui¬ 
nium,  et,  par  conséquent,  leur  insolubilité  dans  la  salive,  soient  un 
obstacle  à  l'absorption  stomacale.  Ils  trouvent  dans  rcslomac  des 
acides  qui  les  dissolvent  immédiatement,  et  partant  ils  sont  absorbés 
aussi  aisément  que  le  sulfate. 

Si  maintenant  on  croit  devoir  les  dissoudre  dans  une  potion  ou 
dans  un  lavement,  il  suffira  d'ajouter  au  véhicule  quelques  gouttes 
d’acide  acétique  ou  d’acide  sulfurique. 

Quant  à  la  quinine  pure,  comme  on  l’obtient  en  la  précipitant  du 
'  sulfate  de  quinine  par  l’ammoniaque,  elle  est  beaucoup  plus  chère  que 
t  celui-ci  et  d'ailleurs  tout  aussi  amère,  et  ne  présente  aucun  des  avan¬ 
tages  que  nous  avons  attribués  à  la  quinine  brute.  Elle  se  donne 
d'ailleurs  à  doses  un  peu  moindres  que  le  sulfate  de  quinine  et  que 
la  quinine  brute. 

Outre  la  quinine,  avons-nous  dit  au  commencement  de  cet  article, 

’  on  a  encore  extrait  du  Quinquina  de  la  cinchonine.  que  i’on  a  obtenue 
[  pure,  ou  que  l'on  a  convertie  en  sulfate.  Lelle  substance,  d’après  les 
expériences  les  plus  récentes,  jouit,  comme  la  quinine,  de  propriétés 
■'  fébrifuges  évidentes.  On  la  donne  à  doses  deux  fois  plus  considérables 
que  la  quinine.  Ses  effets  sont  d'ailleurs  les  mêmes. 

Nous  ne  devons  pas  omettre  de  parler  de  l’cx Irait  alcoolique  de 
Quinquina  jaune,  que  nous  n’hésitons  pas  à  mettre  au-dessus  des 
préparations  de  quinine  et  qui  doit  se  donner  à  dose  double  de  celle 
du  sulfate  de  quinine.  Nous  pouvons  en  dire  autant  du  quinium 
(voir  la  ^!at ière mêttkühi). 

Le  Quinquina,  le  quinium,  la  quinine  brute,  le  sulfate  de  quinine 
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et  l’extrait  de  O’^iinquina  jainie,  non-seulemenl  peuvent  guérir  la 
fièvre  intermittente,  mais  encore  la  préviennent  avec  facilité  Nous 
avons  vu  des  individus  décolorés,  avec  un  gonfiemcnt  considérable  d'e 
la  rate,  et  qui  pendant  plusieurs  années  avaient  eu  déjà  des  fièvres 
inlermiUentes,  nous  les  avons  vus,  disons-nous,  rester  impunément 


au  milieu  des  émanations  marécageuses,  en  ayant  eu  la  précautum 
de  prendre  tous  les  huit  à  dix  jours  iO  centigrammes  de  sulfate  do 


quinine  en  une  seule  dose. 


Nos  médecins  militaires,  qui  ont  en  si  souvent  Toccasion  de  traiter 
les  fièvres  intermittentes  en  Afrique,  en  Italie,  en  Cochinchine  et  dans 
les  pays  chauds,  procèdent  en  général  de  la  manière  suivante  : 


Fièvres  intermittentes  et  rémittentes  simples*  On  Comnionce  par 

administrer  au  malade  un  vomitif,  ripécacuanha  sans  addition  de 
larlre  slibié.  Celte  indication  est  surtout  formelle  si  l’on  est  au  début 
de  l’intoxication  et  dans  la  saison  chaude.  Dans  les  fièvres  quoti¬ 
diennes,  on  donne  le  vomitif  immédiatement  après  le  paroxysme,  et, 
cinq  ou  six  heures  après,  on  commence  l’administration  du  sulfate 
de  quinine.  On  donne  ce  sel  à  la  dose  de  0®'(50  à  0®^,80  en  «ne  ou 
plusieurs  fois,  de  manière  que  la  dernière  dose  soit  prise  huit  heures 
avant  le  moment  présumé  de  la  fièvre.  Il  faut  préférer  en  pareil  cas 
la  potion  acidulée  qui  permet  d’obtenir  une  absorption  plus  rapide  et 
plus  complète  du  médicament.  Si  la  fièvre  est  tierce,  on  peut  n'ad¬ 
ministrer  la  potion  que  tous  les  deux  jours,  ou  bien  aux  intervalles 
que  nous  avons  donnés  pour  l’administration  du  Quinquina 

Dans  les  fièvres  rémittentes,  surtout  lorsque  l'on  est  dans  la  saison 
chaude  et  que  l’on  peut  craindre  une  marche  rapide  de  la  maladie  et 
sa  transformation  en  fièvre  pernicieuse,  il  faut  ne  pas  attendre,  et 
donner  le  plus  tôt  possible,  même  au  plus  fort  de  l’accès,  une  dose  de 
sulfate  de  quinine  d’environ  1  gramme.  Dans  les  formes  continues, 
l'indication  est  plus  pressante  encore. 

Une  fois  la  fièvre  coupée,  il  y  a  avantage  à  cesser  le  sulfate  de  qui¬ 
nine  et  à  recourir  à  l'emploi  du  Quinquina  sous  la  forme  que  nous 
avons  indiquée  plus  haut. 


Fièvres  pernicieuie».  On  donnera  iinniédiatemenl  au  malade 
2  à  3  grammes  de  sulfate  de  quinine,  soit  en  potion,  soit  en  lave¬ 
ment  si  la  potion  ne  peut  être  supportée,  et  l’on  continuera  celle 
prescription  pendant  cinq  h  six  Jours  de  suite,  alors  même  que  les 
accidents  seraient  enrayés.  Une  fois  le  danger  tout  à  fait  passé,  il 


faut  donner  la  préférence  au  Quinquina.  Ün  administrera  ainsi  Je 
malin  8  grammes  de  poudre  de  Quinquina  tous  les  huit  jours  pendant 


deux  mois. 


Theork.  11  a  été  imaginé  un  grand  nombre  d’hypothèses  pour 


QUIiN'Qt'INA. 
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<‘xpliqiier  celte  action  mcn'eilleuso  du  sulfi\to  de  quinine  sur  l’éco¬ 
nomie  alleinle  de  fièvres  intcrraiLlcnles;  mais  le  problème  est  encore 
loin  d’être  résolu.  Nous  n’avons  pas  l'intention  dû  rappeler  ici  toutes 
ces  hypothèses,  qui  pour  la  pulpart  n’ont  fait  que  paraître  et  disparaî¬ 
tre,  mais  nous  devons  dire  quelques  mots  de  certaines  expériences 
récentes  qui  ont  préoccupé  les  expérimentateurs. 

Depuis  quinze  ans,  il  régne  en  Italie  une  théorie  due  à  Polli.  qui 
regarde  l’intoxication  paludéenne  comme  une  fermentation.  Cette 
théorie  a  conduit  à.  rechercher  dans  les  agents  antizymo tiques  de 
nouveaux  médicaments  aiitisepliqucs ctdcssuccédaiiés du  Quinquina; 
en  môme  temps  on  déclarait  que  la  quinine  n’agissait  que  comme 
aiilizymotique  (voir  plus  loin  le  chapitre  consacré  aux  sulfites). 

Cette  théorie  vient  d’être  reprise  en  Allemagne  par  G.  Binz,  (jui, 
dans  des  expériences  três-curieuscs,  a  montré  que  le  sulfate  de  qui¬ 
nine  arrête  la  décomposition  h  l’air  libre  des  sucs  végclaux,  et  cela 
non  pas  seulement  par  son  action  chimique  anti-oxydante,  mais  par 
son  inûuence  toxique  sur  les  organismes  inférieurs  qui  abondent 
dans  ces  substances,  diffîuens^  Yeufjlma  viridis^  la  vorticella 

campamday  etc.  (G.  Binz,  Ueber  die  EimL'ii'kunfi  des  Chinm  auf  proto- 
piasmabewegungen,  \n  Schidtze's  Archiv^  t.  111,  1KG7).  Ces  expériences 
ont  été  rapportées  avec  détail  et  fort  bien  critiquées  par  Al.  J.  Colin, 
professeur  au  Val-de-Grilce  {flulletin  de  Tkérapeittique,  15  et  3ü  .juîl* 
let  1872),  et  ensuite  par  AL  Briquet  {Dulledn  de  'l'hérapetitique,  1872, 
II,  289). 

Nous  reconnaissons  avec  ces  messieurs  que  ces  expi^ricnces  Irés- 
curicuscs  peuvent  jeter  quelque  jour  sur  la  Llicoric  de  la  fièvre  palu¬ 
déenne  et  de  l’action  de  la  quinine,  mais  qu’il  est  impossible  d’éta¬ 
blir  en  réalité  d'une  manière  scientifique  une  théorie  satisfaisante. 

PièvrcB  larvées  j  névraltries.  Si  Ic  miasme  producteur  de  la  fièvre 
donne  lieu  à  une  affection  fébrile  dans  laquelle  aucun  organe,  à 
rc.vccption  de  la  rate,  ne  paraisse  lésé,  la  lièvre  est  dite  simple  ;  s’il 
-se  manifeste  par  une  lésion  locale  qui  débute,  sc  développe  et  se  ler- 
luine  avec  le  paroxysme,  la  fièvre  est  dite  larvée,  parce  qu’elle  a  pris 
le  masque,  revêtu  la  forme  d’une  autre  maladie;  et  s’il  s’atta¬ 
que  à  un  organe  essentiel  à  la  vie,  tel  que  les  centres  nerveux,  le 
cœur  ou  le  poumon,  ou  qu’il  donne  lien  îi  des  désordres  dont  la  gra¬ 
vité  peut  devenir  cause  de  mort,  la  fièvre  est  dite  pernicicme ,  Que  la 
fièvre  soit  simple,  larvée  ou  pernicieuse,  elle  se  guérit  toujours  par  le 
même  niédicament,  le  Oulnquina,  Ce  n’est  donc  plus  ici  qu'une  ques¬ 
tion  de  diagnostic. 

La  fièvre  larvée  affecte  le  plus  ordinairement  le  caractère  névral¬ 
gique,  et,  dans  ce  cas,  elle  sc  guérit  aisément  par  le  sulfate  de  qui¬ 
nine;  mais  toutes  les  névralgies  ne  sont  pas  des  fièvres  larvées. 

,  en  traitant  de  l’emploi  thérapeutique  du  fer,  nous  avons  indi- 
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qué  les  névralgies  comme  un  des  accidents  les  plus  communs  de  la 
chlorose,  et  nous  avons  vu  que  les  piéparalions  martiales,  en  guéris¬ 
sant  la  chlorose,  guérissaient  la  névralgie  plus  efficacement  qu’aucun 
autre  moyen,  parce  qu’elles  en  prévenaient  le  retour.  Nous  avons,  en 
passant,  fait  comprendre  que,  pour  combattre  les  paroxysmes  dou¬ 
loureux,  il  fallait  le  plus  souvent  recourir  ù  des  moyens  qui  eussent 
un  résultat  immédiat,  parce  que,  en  définitive,  on  eût  laissé  souffrir 
les  malades  pendant  plusieurs  mois,  si  plusieurs  mois  étaient  néces¬ 
saires  à  la  curation  de  i’alTection  principale.  De  môme  aussi  le 
miasme  producteur  de  la  fièvre  cause  des  névralgies  qui  ne  diffèrent 
presque  pas,  extérieurement  au  moins,  de  celles  qu’il  faut  rapporter 
à  la  chlorose. 

Enfin,  le  rhumatisme  apyrétique  affecte  ordinairement  les  rameaux 
nerveux,  et,  dans  ce  cas  encore,  la  maladie  diffère  seulement  par 
quelques  caractères  extérieurs  de  la  fièvre  intermittente  larvée  névral- 
gique  et  de  la  névralgie  chlorotique. 

Quant  aux  autres  formes  de  la  névralgie,  ce  n'est  pas  le  lieu  de 
nous  en  occuper  ici. 

A  quelque  cause  que  soit  due  la  névralgie,  lorsqu'elle  est  franche¬ 
ment  intermittente  et  que  l'intermittence,  d’abord  équivoque,  est 
devenue  de  plus  en  plus  tranchée,  il  faut  l’allaquer  par  le  Quinquina  ; 
mais  les  doses  ne  doivent  pas  ôtre  les  mômes  que  dans  une  fièvre  sim¬ 
ple,  il  faut  les  doubler,  les  tripler  même,  et  les  répéter  plus  souvent 
i  l’on  veut  obtenir  la  guérison.  Ainsi,  il  ne  faudra  pas  moins  de  20 
à  2i  grammes  de  Quinquina,  de  1  gramme  à  I  gramme  et  demi  de 
quinine  pris  plusieurs  jours  de  suite,  pour  juger  rinfluence  du  fébri¬ 
fuge  sur  les  névralgies. 

D’un  autre  côté,  il  est  des  névralgies,  et  nous  en  avons  souvent 
rencontré  de  ce  genre,  qui,  irrégulières  dans  leur  type,  presque  con¬ 
tinues  et  se  manifestant  quatre,  cinq  fois  par  jour  par  des  paroxysmes 
inégaux  et  inattendus,  se  modifiaient  sous  l’influence  de  la  quinine 
plus  aisément  que  celles  dont  le  lype  était  le  plus  régulier. 

Enfin,  certains  individus,  des  femmes  surtout,  sont  affectés  de  né¬ 
vralgies  vagues  migrant  avec  une  singulière  facilité  des  nerfs  de  la  vie 
organique  sur  ceux  de  la  vie  animale.  Le  Quinquina,  dans  ce  cas,  et 
suiTout  le  sulfate  de  quinine  à  haute  dose  rendent,  associés  ou  non  à 
l'huile  essentielle  de  térébenthine,  d’incontestables  services. 

N’oublions  pas  de  faire  observer  que  l’opium  associé  au  Quinquina 
et  notamment  aux  sels  de  quinine  est  un  auxiliaire  très-utile  qui  se¬ 
conde  avantageusement  l’action  sédative  de  ces  sels  et  qui  de  plus 
permet  d’en  diminuer  très-notablement  les  doses. 

L’expérience  démontre  en  outre  que,  de  toutes  les  névralgies,  celles 
qui  siègent  à  la  face  et  au  cou  se  guérissent  plus  aisément  par  le 
Quinquina  que  celles  qui  occupent  les  membres,  la  sciatique  par 
exemple;  et  pourtant  la  sciatique  elle-niôme  est  quelquefois  avanla- 


603 


OriXQUINA- 

geuscment  modiriée  par  l’écorce  du  Pérou,  lors  môme  qu’elle  n'affecte 
pas  le  type  intermittent. 

D’où  le  précepte  thérapeutique  que  nous  avons  souvent  exprimé 
dans  nos  leçons  cliniques,  que  l’on  doit  tenter  par  le  Quinquina  la 
guérison  des  névralgies,  quelque  siège  qu’elles  occupent,  quelque 
type  qu’elles  afléctenl.  Celte  médication  ne  peut  avoir  aucun  inconvé¬ 
nient,  et  il  suffit  qu’elle  soit  souvent  utile  pour  que  ce  soit  un  devoir 
de  l’essayer. 

Toutefois,  il  est  à  noter  que  les  névralgies  d’origine  rhumatismale 
sont  peut-être  celles  qui  se  trouvent  généralement  le  mieux  de  la 
médication  par  le  Quinquina. 

Les  névralgies  rhumalismales  de  la  face  sont  de  toutes  les  plus 
faciles  à  guérir,  et  deux  pilules  de  15  cenligrammes  par  jour  suffisent 
le  plus  ordinairement.  Si  la  névralgie  revient  ô  heure  fixe,  il  faut 
donner  le  médicament  six  heures  avant  le  retour  de  l’accès. 

Quand  la  névralgie  revient  sous  forme  de  migraine  et  paraît  liée  à 
la  menstruation,  on  se  trouve  très -bien  de  donner  chaque  soir  une 
pilule  contenant  iO  centigrammes  de  sulfate  de  quinine  cl  5  centi¬ 
grammes  de  poudre  de  feuilles  de  digitale. 

Enfin,  il  est  une  forme  de  fièvre  catarrhale  dans  laquelle  les  névral¬ 
gies  se  montrenlplus  particulièrement  sur  le  pharynx  et  sont  justicia¬ 
bles  du  sulfate  de  quinine  [Marrotle,  Fi>briHévralijies  de  risthme  du 
gosier  et  du  pharynx  simulant  des  angines  inflammatoires  {BuUetinde  Thé¬ 
rapeutique^  1874,  II,  p.  97).] 

Nous  ne  voulons  pas  clore  ce  chapitre  sans  insister  sur  une  forme 
de  fièvre  intermittente  larvée  qui,  en  raison  de  sa  gravité,  de  sa  fré¬ 
quence,  et  surtout  de  l’obscurilé  qu’elle  offre  souvent  pour  le  diagnos¬ 
tic,  nous  paraît  réclamer  une  mention  toute  spéciale.  Tantôt  celte 
affection  se  présente  sous  le  masque  d’une  pyrexie  rémittente  ou 
môme  continue,  mais  n’ayant  retenu  des  trois  stades  ordinaires  de  la 
fièvre  intermittente  que  le  stade  de  chaleur;  tantôt,  sans  offrir  la 
moindre  périodicité,  cette  fièvre  revêt  les  apparences  encore  bien  plus 
insidieuses  d’une  phlegmasie  locale,  plus  ou  moins  intense,  dans  la¬ 
quelle  on  observe,  comme  phénomène  dominant  et  caractéristique, 
une  élévation  excessive  de  la  température  organique. 

Celte  double  forme  sous  laquelle  s’enveloppe  la  fièvre  intermittente, 
surtout  de  nature  pernicieuse,  est  très-commune,  comme  personne 
ne  l’ignore,  dans  les  contrées  maremmaliques.  Mais  il  est  une  chose 
qu'on  ne  sait  pas  assez,  ou  qu'on  oublie  trop  facilement:  c’cstque  celle 
fièvre,  sous  son  double  déguisement,  peut  s’observer  en  dehors  des 
grands  foyers  d’infection  paludéenne,  et  qu’à  Paris,  par  exemple, 
elle  est  loin  d’Ôtre  aussi  rare  qu’oti  le  suppose  trop  généralement. 
Nous  tenons  à  signaler  hautement  ce  fait,  parce  que  de  son  ignorance 
ou  de  son  oubli  peuvent  résulter,  dans  la  pratique,  les  pins  fâcheuses 
consuenccs. 
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Sans  (loule  il  ne  s’agit  ici,  comme  nous  le  disions  plus  haut,  que 
d’une  question  de  diagnostic;  mais  il  importe  d’ajouter  que  ce  dia¬ 
gnostic,  môme  pour  les  esprits  les  plus  attentifs  et  les  mieux  prévenus, 
ivest  pas  sans  présenter  souvent  de  très-sérieuses  diflicuUés.  A  ce 
titre,  nous  croyons  utile  de  mettre  en  relief  un  signe  qui,  dans  les 
cas  obscurs,  pourra  servir  à  éclairer  le  praticien;  ce  signe  n’est  autre 
que  l’ascension  extrême  de  la  température  organique. 

On  savait<lepuis  de  Ifaënetdans  ces  ilcrniers  temps  surtout  ü  avait 
été  expérimentalement  bien  établi  que  le  développement  de  la  temt>é- 
rature  organique  présen  lait  une  très-notable  dilférence  suivant  que  ce 
phénomène  était  considéré  dans  les  pyrexies  essentielles  ou  dans  les 
lièvres  symptomatiques.  Ainsi,  tandis  que  dans  les  fièvres  consécu¬ 
tives  i  une  phlegmasie,  même  les  plus  intenses,  la  chaleur  delà  peau 
s'élève  rarement  au  delà  de  39  degrés,  on  voit,  au  contraire,  dans 
les  pyrexies  à  type  soit  continu,  soit  intermittent,  cette  môme 
chaleur  monter  jusqu’à  il)  et  41  degrés. 

Mais  ou  doit  à  M.  le  docteur  Robert  de  Latour  d’avoir  appliqué  à  la 
séméiotique  ce  fait  intéressant  de  pathologie  et  d’avoir  montré  par 
les  faits  les  plus  probants  tout  le  parti  qu'on  en  peut  tirer  comme 
moyen  de  diagnostic.  Eu  cfi'et,  guidé  parce  précieux  indice,  il  fut  con¬ 
duit  à  soupçonner,  plusieurs  fois  môme  à  affirmer  rexîstence  de  fièvres 
pernicieuses,  masquées  sous  les  apparences  d’une  simple  phlegmasie, 
qui,  méconnues  par  d’autres  médecins  et  traitées  d’après  l’idée  erronée 
qu’on  s’en  faisait,  allaient  toujours  en  s’aggravant  et  menaçaient  de 
se  terminer  prochainement  d’une  manière  funeste,  lliUons-nous  d'a¬ 
jouter  (jne  le  changement  de  médication  et  l’issue  de  la  maladie  ne 
tardaient  pas  à  confirmer  la  justesse  du  diagnostic.  Eu  effet,  la  fièvre 
inlermittente  une  fois  reconnue  ou  môme  seulement  soupçonnée, 
M.  Robert  de  Latour,  sans  être  arrêté  parla  violence  du  mouvement 
tcbrilc,  ni  par  l'intensité  des  symptômes  de  phlegmasies  locales,  n’hé¬ 
sitait  pas  à  attaquer  la  maladie  par  le  sulfate  de  quinine  à  haute  dose, 
et,  dans  plus  d’un  cas,  il  dut  à  ce  remède  héroïque  de  triompher  en 
pou  de  jours  d’une  affection  considérée  comme  excessivement  grave, 
cl  môme  comme  tout  à  fait  désespérée. 

Dans  les  cas  analogues,  d’un  diagnostic  souvent  obscur  et  difficile,  il 
importera  donc  de  s’éclairer  de  ce  nouveau  signe;  il  importera  sur¬ 
tout,  si  le  péril  est  imminent,  môme  quand  il  resterait  quelque  doute 
sur  la  nature  de  la  maladie,  d’avoir  recours  au  sulfate  de  quinine.  Eu 
effet,  si  l’on  tombe  juste  et  s’il  s’agit  d’une  fièvre  intermittente  larvée, 
le  succès  est  à  peu  près  certain.  A  supposer  môme  qu'on  eût  affaire  à 
une  phlegmasie  et  surtout  à  une  plilegmasie  de  mauvais  caractère 
et  ayant  résisté  opîniàtrément  à  la  médication  antiphlogistique,  nous 
ne  pensons  pas  que  le  Quinquina  puisse  ôtre  sérieusement  préjudicia¬ 
ble.  Rien  plus,  nous  ajouterons  que  plus  d’une  fois  il  aura  chance  de 
n’êlre  pas  sans  efficacité;  car,  ainsi  que  nous  le  verrons  plus  loin,  il  est 
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un  certain  ordre  de  phlegmasies  dans  lesquelles  le  sulfate  de  quinine 
trouve  son  indication  expresse  et  peut  môme  devenir  un  puissant 
moyen  de  salut. 

niéTroses.  La  médication  par  le  Quinquina  est  utile  dans  un  grand 
nombre  de  névroses,  en  raison  de  deux  éléments  qui  s’y  associent  très- 
souvent,  à  saA'oir  :  rintermittence  et  la  débilité  générale.  Ainsi,  toutes 
les  fois  qu’on  peut  constater  une  intermission  un  peu  marquée  dans 
une  affection  nerveuse,  on  peut  dire  qu’il  y  a,  sauf  contre-indication 
spéciale,  opportunité  et  souvent  avantage  à  recourir  au  Quinquina. 
De  môme,  pour  ranimer  les  forces  digestives  et  pour  restaurer  tout 
l’organisme  en  donnant  une  impulsion  nouvelle  ù  la  nutrition,  leQuin- 
quina  en  nature  rend  journellement  trop  de  services  dans  un  grand 
nombre  soit  d’états  nerveux  indéterminés,  soit  d’alfcclions  nerveuses 
parfaitement  établies,  pour  qu’il  soit  nécessaire  d’insister  longtemps 
sur  ce  sujet.  Notons  encore  que  quelques  névroses,  par  le  seul  fait 
qu’elles  ont  pour  siège  telle  ou  telle  portion  du  système  nerveux,  sem- 
ijlent  réclamer  de  préférence  l’usage  des  sels  de  quinine.  Ainsi  il  est 
d’observation  que  si  les  névroses  cérébrales  s’accommodent  générale¬ 
ment  assez  mal  de  cette  médication,  il  en  est  tout  autrement  de  celles 
qui  ont  leur  point  de  dé[iart  dans  les  nerfs  partant  des  poumons  et  du 
cœur.  Ainsi,  suivant  la  judicieuse  remarque  de  ,M.  lîriquct,  le  sulfate 
de  quinine,  qui  a  dans  l’étal  physiologique  une  action  sédative  pour 
ainsi  dire  élective  sur  le  système  nerveux  do  l'appareil  respiratoire  et 
circulatoire,  manifeste  la  môme  action  dans  l’état  pathologique,  et 
c’est  sans  doute  à  ce  litre  qu’il  exerce  une  influence  favorable  des 
plus  notables  sur  certaines  dyspnées,  sur  les  asthmes  essentiels  et 
sur  les  toux  convulsives;  nous-môme  nous  avons  eu  bien  des  fois 
l’occasion  de  vérifier  la  justesse  de  cette  observation,  et  nous  pour¬ 
rions  citer  entre  autres  un  cas  de  toux  spasmodique  des  plus  rebelles, 
à  forme  aboyante,  qui  céda  promptement  au  sulfate  de  quinine  ad¬ 
ministré  à  assez  haute  dose.  De  môme  les  névroses  du  cœur  avec  sur¬ 
excitation  de  cet  organe  sont  celles  dans  lesquelles  les  sels  dequinîne 
ont  refficacilé  la  plus  marquée.  Les  résultats,  dans  certaines  palpita¬ 
tions,  sont  tellement  remarquables,  qu’on  a  été  jusqu’à  dire  que  le 
sulfate  de  quinine  était  le  véritable  opium  du  cœur.  Mais  ce  médica¬ 
ment  se  trouve  au  conlrairc  formellemen  t  contre-indiqué  (à  dose  séda¬ 
tive,  bien  entendu)  dans  les  cas  de  lésions  organiques  graves  et  chez 
les  individus  sujets  aux  irrégularités  elaux  intermittences  du  pouls  et 
surtout  aux  défaillances.  C’est  alors  qu’il  convient  de  préférer  à  la 
quinine  les  préparations  de  digitale  qui  ont  l'hen reuse  propriété  de 
rendre  au  cœur  de  i’énergie  et  en  môme  temps  d’en  régulariser  les 
ballemenls. 


Hémorrhasies,  L’hemorrhagio  nasale  peut,  dans  quelques  cas  et 
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chc7>  les  adolescents  surtout,  être  assez  fréquemment  répétée  pour 
donner  lieu  à  une  anémie  consécutive  plus  ou  moins  fâcheuse  et  à 
d'autres  accidents  quelquefois  fort  graves.  Pour  arrêter  le  Ilux  au 
moment  où  il  se  produit,  le  Quinquina  sans  doute  ne  peut  rien;  mais 
comme  moyen  de  remédier  à  la  disposition  organique  en  vertu  de 
laquelle  ces  hémorrhagies  tendent  ù  sc  renouveler  sans  cesse,  il  a  une 
incontestable  puissance,  et  nous  pou.vons  certifier  que  bien  souvent 
nous  en  avons  obtenu  les  meilleurs  i-ésultats.  Dans  ce  cas,  on  devra 
plus  compter  sur  le  Quinquina  en  poudre  que  sur  le  sulfate  dequinine: 
cette  poudre  sera  donnée  à  la  dose  de  2  à  4  grammes  par  jour  en  plu¬ 
sieurs  fois. 

Dans  la  menorrhagie  qui  ne  dépend  pas  do  quelque  maladie  orga¬ 
nique  de  l'utérus,  le  Quinquina  en  jioudre  donné  deux  ou  trois  fois 
dans  l'intervalle  des  régies  tempère  Irès-efficaccment  rhémorrhagie. 

Toutefois  nous  n'ignorons  pas  que  le  sulfate  de  quinine  a  eu  lui- 
même  des  succès  entre  les  maîtisd’autrespraliciens;  maisnous  pensons 
qu’alors  il  s’agissait  surtout  de  ces  hémorrhagies  revenant  à  intervalles 
plus  ou  moins  éloignés,  mais  assez  régulièrement  périodiques,  et  qui, 
sous  ce  rapport,  se  rapprochent  de  ces  diverses  atrectlons  locales(Üèvres 
larvées,  névralgies)  qui  cèdent  généralement  si  bien  aux  sels  de  qui¬ 
nine.  A  part  CCS  cas  particuliers,  nous  croyons  qu'on  doit  accorder  la 
préférence  au  Quinquina  en  nature,  parce  qu'il  est  plus  astringent  et 
plus  tonique,  et  qu'il  a  l’avantage  de  remplir,  chez  les  jeunes  ma¬ 
lades  que  nous  avons  ici  parliculicremcnt  en  vue,  plusieurs  indications 
importantes. 


niiiimansnic  articiiinire  Le  Quinquina  à  haute  dose  avait 

autrefois  été  beaucoup  employé  en  Angleterre  pour  combattre  le  rliu- 
malisme  articulaire  aîgii,  et  il  paraît  avoir  eu  des  succès  marqués 
entre  les  mains  d'un  assez  grand  nombre  de  célèbres  praticiens  de  ce 
pays,  parmi  lesquels  on  voit  figurer  ISichard  Morton,  liulse,  Saunders, 
Fordyce  et  plus  récemment  Ilaygarlh  (lui,  pendant  une  longue  pra¬ 
tique  de  quarante-cinq  années,  eut  à  se  louer  infiniment  de  cette 
médication. 

Mais  depuis  longtemps  elle  était  tout  à  fait  tombée  en  désuétude,  ou, 
pour  mieux  dire,  tous  les  auteurs  qui  traitaient  du  rhumatisme  n'en 
faisaient  mention  que  pour  la  condamner  et  la  proscrire. 

C'est  à  M.  Briquet  qu’on  doit  d'avoir  introduit  de  nouveau  dans  la 
thérapeutique  cette  médication  et  de  lui  avoir  donné  une  place  qu’elie 
ne  peut  pluspcrdi'e  désormais. 

Nous  avons  vu  que  M.  Briquet  s’étaitlivré,  plus  que  persenne  peut- 
être,  h  des  expériences  suivies  sur  le  sulfate  de  quinine  à  haute  dose, 
dans  diverses  maladies  et  no  tain  ment  dans  les  lièvres  continues.  Frappé 
des  effets  si  remaixjuables  de  sédation  opérés  |  ar  cette  substance  sur 
le  cœur  et  sur  le  svslôine  nerveux,  il  lui  vint  ta  pensée  de  l’atqdiquer 
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au  traitement  du  rhumatisme  articulaire  aigu.  En  considérant  que 
celte  maladie  présente  comme  caractères  prédominants  un  appareil 
fébrile  très- intense  et  des  lésions  locales  multiples,  généralement  su- 
perûcielles  et  mobiles,  où  les  éléments  fîutwn  cl  duulnur  jouent  un  si 
grand  rôle,  et  que  cette  maladie,  en  outre,  olfre  généralement  dans 
son  cours  des  phénomènes  de  rémission  et  d’exacerbation  très-mar¬ 
qués,  il  conçut  l’espoir  d’obtenir  de  bous  effets  d'un  médicament  qui, 
outre  son  action  presque  spéciüque  sur  l'in  lermi  Lien  ce,  a  encore  la 
propriété  de  modérer  la  lièvre  et  de  calmer  la  surexcitation  des  centres 
nerveux.  Cette  al  tente  ne  fut  point  déçue.  En  ellét,  si  M.  Briquet 
échoua  ou  n'ohlînt  que  des  résultats  douteux  dans  scs  tentatives 
contre  diverses  maladies  inllammaloires  ou  dans  les  pyrexies,  il  en 
fut  tout  autrement  dans  le  rhumatisme  articulaire  aigu,  où  il  obtint 
du  sulfate  de  quinine  des  succès  incontestables. 

Dans  le  principe  et  à  la  période  d’experimen  talion,  M.  Briquet  don¬ 
nait  le  médicament  ù  des  doses  Irès-élevécs  ("J,  ^  et  môme  o  grammes), 
en  poudre  ou  dissous  dans  de  l’eau  acidulée.  Il  en  continuait  l'usage 
jusqu’ù  ce  que  les  douleurs  et  la  fièvre  eussent  entièrement  cédé.  U 
affirmait  que  cette  médication  faisait  cesser  la  douleur  et  la  fièvre  en 
peu  de  jours,  et  qu’elle  était  exemple  d’inconvénients. 

Toutefois  quelques  médecins,  et  AI.  Briquet  lui-môme,  eurent  à.  so 
,  repentir  qneîiiuclbis  d’avoir  donné  d'cmlilée  d’aussi  fortes  doses  de 
sulfate  de  quinine.  En  effet,  plusieurs  malades  succoinhèrent  avec  des 
symptômes  de  méningite  ou  avec  des  accidents  d'aiîyuamic  et  de  col- 
lapsus,  qu'on  fut  autorisé  ù  regarder  comme  les  résultats  d'une  véri¬ 
table  inloxicaliüu, 

Ccpendanl,  en  soumettant  ces  faits  à  une  analyse  impiirliale,  nous 
conviendrons  volontiers  que  plu-sieurs  sont  susceptibles  de  recevoir 
une  inlcrprétalion  moins  défavorable  que  celle  qui  dans  le  premier 
moment  leur  avait  été  assez  gcuéralemcnt  attribuée,  et  nous  ajoute¬ 
rons  que  ces  malheurs,  d’ailleurs  très-rares,  devaient  être  imputés  bien 
moins  à  la  médication  ellc-môme  qu’ù  rinexpéricnce  des  premiers 
expérimenta  teui'S. 

Quoi  qu'il  eu  soit,  ces  fâcheux  accidents  eurent  pour  effet  d’effrayer 
pour  un  insLanl  les  médecins  et  de  jeter  de.s  doutes  dans  les  esprits. 
Cette  puissante  médication  courait  donc  risque  d’ôlre  compromise. 
Mais  bientôt  Andral,  Monnerct,  hegroux  et  nous-môme,  reprenant 
ces  expériences  que  M.  Bi  i([ueL  lui-nièmc  poursuivait  de  son  côté  plein 
do  confiance,  nous  pûmes  constater  l’heureuse  intlucnce  que  la  qui¬ 
nine  a  fort  souvent  sur  le  rhumatisme  aigu. 

Les  doses  cjue,  pour  notre  compte,  nous  administrions,  fuient 
nolablcmeiU  moindres,  I,  2,  3  grammes  au  pins  par  jour,  dose  ù  la¬ 
quelle  nous  arrivions  graduellement  et  en  la  divisant  par  peliics  frac¬ 
tions.  De  celle  manière,  nous  avons  pu  éviter  les  accidents  redouta¬ 
bles  qui  avaient  épouvanté  les  premiers  imitateurs  de  M.  Briquet. 
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Monneret  {Journal  de  médecine,  18M)  expérimenta  le  sulfate  de 
quinine  à  doses  plus  élevées  que  M.  Briquet  lui-môme,  et  il  arriva  j\ 
des  conclusions  généralement  peu  favorables  à  cette  médication,  et 
auxquelles  nous  ne  pouvons  souscrire.  Voici  ces  conclusions  : 

1®  Le  sulfate  de  quinine  exerce  une  înlluence  incou  les  labié  sur  les 
symptômes  locaux  du  rhumatisme  et  spécialement  sur  la  douleur. 

2“  Dans  un  très- petit  nombre  de  cas,  celle  action  est  durable  et 
efficace;  le  plus  ordinairement  elle  ne  guérit  le  rhumatisme  ni  plus 
sûrement  ni  plus  vite  que  bien  d’autres  inédicalions  proposées; 

3®  Il  ne  prévient  pas  le  développement  de  la  phlegmasie  de  l’endo¬ 
carde  ; 

11  ne  jouit  d’aucune  propriété  antiphlogistique  évidente. 

Notons  encore  que  IMonnerct  signala  chez  un  assez  grand  nombre 
de  scs  malades  des  accidents  typhiques  graves,  et  des  symptômes  pro¬ 
noncés  de  gaslro-enlérile.  Mais  il  importe  de  faire  remarquer  que 
ces  résultats  doivent  ôtre  imputés  aux  doses  excessivement  élevées 
qu’il  employait,  ainsi  qu’à  l'usage  pciit-ôlre  trop  prolongé  du  médica¬ 
ment, 

Legroux  attribuait  au  sulfate  de  quinine  un  rôle  beaucoup  plus  im¬ 
portant.  Le  témoignage  de  Legroux  avait  cela  de  grave,  que  ce  prati¬ 
cien  recommandable  avait  été  jusqu'ici  fortement  partisan  de  la  mé¬ 
dication  antiphlogistique,  et  qu’il  était  en  quelque  sorte  vaincu  par 
révidcncc  des  faits.  Legroux  {Journal  de  médecine,  l^^43)  arriva  ù  des 
résultats  dill'érents  de  ceux  de  Monneret.  11  est  juste  de  dire  aussi  qu’il 
cnipfoya  le  médicament  avec  beaucoup  plus  de  réserve.  Il  y  a,  enlro 
ses  recherches  et  celles  de  Monneret,  la  dilférencc  qui  sépare  l’essai 
circonspect  du  médecin  de  i’expérimcnlalion  un  peu  aventureuse  du 
physiologiste. 

11  constata  d’abord  que  la  médication  par  le  sulfate  de  quinine  était 
la  plus  rapide  dans  ses  effets,  que  la  douleur  et  la  fièvre  cédaient  avec 
une  grande  rapidité  ;  que  le  sang  devenait  moins  couciineux  sous  l’in- 
nucnce  du  médicament,  sans  qu’on  eût  recours  û  aucun  autre  moyen  ; 
que  rcndocardite  était  moins  fréquente.  11  reconnut  toutefois  que  la 
récidive  du  rhumalisme  sc  montrait  tout  aussi  souvent  après  l’usage 
du  sulfate  de  quinine  que  par  les  autres  inédicalions. 

Nous  sommes  arrivés  nous-mêmes  aux  conclusions  de  Legroux, 
avec  cette  différence,  cependant,  que  nous  ne  croyons  pas  comme 
lui  à  la  facilité  des  récidives.  Si  notre  opinion  diffère  en  ce  point 
de  la  sienne,  c’est  aussi  que  notre  pratique  n’est  pas  tout  à  fait  celle 
qu’il  a  suivie.  Le  sulfate  de  quinine  doit  ôlre  coniinué  après  la  gué¬ 
rison  apparente  du  rhumalisme  exactement  de  la  môme  manière 
que  nous  le  donnons  encore  après  la  cessation  des  accès  d'une  fièvre 
intermittente. 

Nous  donnons  donc,  comme  M.  Briquet  et  Legroux,  le  sulfate  de 
quiuine  plusieurs  jours  de  suite,  ù  la  dose  de  i,  ‘2  et  quelquefois 
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3  grammes,  en  huit  ou  dix  prises,  dans  le  courant  des  vingt- quatre 
heures.  Nous  continuons  ainsi  deux  jours  au  delà  du  moment  où  les 
douleurs  et  la  fièvre  ont  cessé.  Puis,  pendant  deux  ou  trois  jours,  nous 
administrons  seulement  I  gramme  par  jour;  ensuite  l  gramme  tous 
les  deux  jours  durant  deux  semaines  an  moins,  alors  même  que  le 
malade  mange  et  commence  à  sortir.  De  cette  façon,  on  évite  presque 
certainement  les  récidives. 

Aujourd'hui  la  cause  du  sulfate  de  quinine  est  définitivement  ga¬ 
gnée,  et  l’expérience  a  placé  cette  médication  au  rang  de  celles  qu’on 
peut  opposer  avec  le  plus  de  succès  au  rluimaüsme  articulaire  aigu. 

Toutefois,  le  sulfate  de  quinine  n’est  pas  applicable  à  tous  les  cas 
indistinctement,  et  il  importe  de  signaler  les  circonstances  principales 
qui  paraissent  en  indiquer  ou  en  conlre-indiquer  l’emploi. 

Ainsi  cette  médication  convient  surtout  chez  les  individus  lympha¬ 
tiques,  naturellement  délicats,  ou  accidentellement  aifaiblts  par  des 
maladies  antérieures  ou  par  des  émissions  sanguines  employées  préa¬ 
lablement  et  qui  n  auraient  pas  empêché  l'affection  rhumatismale  de 
marcher.  Une  des  conditions  les  meilleures  de  son  succès,  c’est  que  les 
lésions  articulaires  soient  multiples,  superficielles  et  mobiles. 

Tout  au  contraire,  cette  médication  a  beaucoup  moins  d’efficacité 
chez  les  rhumalisanls  doués  d’un  tempérament  pléthorique,  qui  pré¬ 
sentent  un  appareil  inllammatoire  très-intense,  avec  pouls  dur,  plein, 
développé,  et  chez  ceux  qui  ont  une  grande  susceptibilité  cérébrale 
et  qui  sont  prédisposés  aux  congestions  ou  raptus  sanguins  du  côté 
de  l'encéphale;  elle  a  surtout  peu  d’action  si  le  rhumatisme  est  mono- 
articulaire,  ou  même  si,  affeclant  plusieurs  articulations,  la  lésion  est 
fixe,  intense  et  caractérisée  par  les  signes  qui  annoncent  une  arthrite 
avec  épanchement  considérable. 

Toutefois,  même  dans  ces  formes  les  moins  favorables,  la  médica- 
lion  par  le. sulfate  de  quinine  rendra  encore  d’utiles  services,  mais  ce 
sera  à  condition  de  lui  donner  pour  auxiliaires,  soit  le  calomel  è  doses 
fractionnées,  soit  la  véralrine,  soit  la  digitale,  soit  les  émissions  san¬ 
guines  générales  qui  auront  pour  effet  de  modifier  préalablement 
l’orgasme  innammatoire  général  ;  et  en  meme  temps  il  conviendra  de 
faire  des  applications  de  sangsues  et  de  ventouses  scarifiées  pour  dé¬ 
gorger  le.s  articulations  fortement  envahies. 

La  médication  par  le  sulfate  de  quinine  n’est  nullement  contre-indi¬ 
quée  dans  les  rhumatismes  avec  complications  phlegmasiques  du  côté 
du  cœur,  des  plèvres  et  des  poumons.  Mais,  ici  encore,  il  est  très- 
utile  de  lui  associer  la  médication  anliphlogislique  et  révulsive,  dont 
l’expérience  a  consacré  les  bons  résultats  dans  ces  conditions  patho¬ 
logiques.  Le  plus  souvent  môme  il  sera  bon,  dans  ces  cas,  de  com¬ 
mencer  le  traitement  par  les  émissions  sanguines  générales  et  locales 

qui  prépareront  avanlageusement  la  voie  à  l’action  sédative  du  sulfate 
de  quinine. 
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Ajoutons  que,  s’il  existe  accidentellement,  ou  comme  complication, 
une  phi egmasie  bien  constatée  des  voies  digestives,  on  devra  s’abstenir 
du  sulfate  de  quinine  qui  agit  comme  irritant  direct. 

M.  briquet,  qui  a  si  bien  appris  à  manier  le  sulfate  de  quinine,  fait 
observer  avec  grande  raison  que  la  méningo-encéphalite  et  les  névroses 
du  cerveau  qui  compliquent  quelquefois  le  rbumalismc  aigu  repous¬ 
sent  absolument  l’emploi  de  cette  médication,  attendu,  dit-il,  qu'avec 
ces  complications  les  sels  de  quinine  deviennent  seulement  des  exci¬ 
tants  de  i’cncéphale,  et  n’ont  pas  le  temps  de  déployer  leurs  proprié' 
lés  calmantes. 

On  en  peut  dire  tout  autant  pour  les  phlegmasies  des  reins  et  de  la 
vessie;  on  sait,  en  effet,  que  la  quinine  estprompleracnt  éliminée  par 
ces  organes  et  va  agir  sur  eux  comme  irritant  direct. 

Dans  le  rliuniatisme  blennorrhagique,  les  accidents  sont  au  con¬ 
traire  souvent  aggravés  par  le  sulfate  de  quinine.  L’iirétbrite  surtout 
se  ressent  du  passage  du  médicament  dans  l'urine. 

Disons,  en  terminant,  que  ce  qui  recommande  surtout  la  médica¬ 
tion  par  le  sulfate  de  quinine,  et  ce  qui  tend  à  lui  assurer  la  préémi¬ 
nence  sur  la  plupart  des  autres  méthodes,  c’est  que,  d'une  part,  elle 
ne  débilite  pas  l'organisme  comme  les  émissions  sanguines,  cl  que, 
d'autre  part,  elle  n’a  pas  d’influence  fâcheuse  sur  les  organes  digestifs 
comme  certains  autres  agents  contro-stimulants,  tels  que  la  vératrine 
et  le  tartre  slibié.  Il  en  résulte  que  les  convalescences  sont  générale¬ 
ment  plus  promptes,  plus  rapides,  plus  sûres,  et  plus  â  l’abri  de  ces 
accidents  divers  qu’oii  voit  si  souvent  survenir  chez  les  sujets  qui  ont 
été  rendus  anémiques  par  les  émissions  sanguines,  ou  fatigués  par  les 
superpurga  lions. 

Ajoutons,  enfin,  que  chez  les  rhumatisants  en  état  de  récidive, 
surtout  après  la  médication  antiphlogistique  qui  a  amené  à  sa  suite 
l'anémie,  la  médication  par  le  sulfate  de  quinine  reste  souvent  la 
seule  praticable,  et  devient,  dans  ces  cas  difficiles,  une  ressource  des 
plus  précieuses. 

Une  des  applications  les  plus  heureuses  du  sulfate  de  quinine  est 
celle  qui  a  trait  aux  névralgies  rhumatismales  à  forme  intermittente. 
De  3ü  à  30  centigrammes  Font  disparaître  la  névralgie  souvent  dès  lo 
premier  accès,  pourvu  que  le  médicament  ait  été  administré  huit 
heures  avant  le  retour  de  la  névralgie. 

Cioutie.  Ün  ne  peut  contester  que,  au  début  d’une  attaque  dégoutté 
aigué,  le  sulfate  de  quinine  donné  à  forte  dose  ne  conjure  les  douleurs 
et  n’abrége  l'accès,  au  moins  aussi  sûrement  que  ces  drogues  perni¬ 
cieuses,  connues  sous  la  dénomiiiatiou  de  sirop  de  Ûuubée,  de  pHules  de 
jMvtigue,  etc.,  etc.,  mais  il  ne  faut  pas  avoir  longtemps  vieilli  dans  la 
pratique  pour  comprendre,  par  de  tristes  exemples,  avec  quel  soin  il 
faut  respecter  les  attaques  de  goutte  aiguë,  combien  de  dangers  cou- 


QUINQUINA. 


Cil 


I 


rcnt  ceux  qui  cherchent  un  soulagement  rapide  et  prématuré.  Mais 
si,  dans  la  goutte  aiguë  et  régulière,  nous  proscrivons  le  Quinquina 
comme  tous  les  autres  médicaments  vantés  dans  cette  circonstance, 
il  n’en  est  plus  de  m&me  au  déclin  de  la  maladie,  ou  bien  quand  la 
goutte  est  devenue  vague  et  viscérale,  caractérisée  alors  par  l'asthme, 
par  des  dyspepsies,  par  des  troubles  divers  du  côté  des  appareils  de 
l’innervation,  de  la  respiration,  de  la  digestion,  de  la  circulation.  Alors, 
il  devient  utile  de  donner  de  temps  en  temps  le  Quinquina  de  la  même 
manière  que  dans  les  fièvres  ;  et  ce  moyen  convient  surtout  quand  le 
malade,  à  la  suite  de  la  goutte  anormale,  est  tombé  dans  une  cachexie 
profonde. 

Fièvre  Intermittente  •7Tnpfomatlqae.  Nous  avons  déjà  dit  que  sou¬ 
vent  les  phleginasies  aiguës,  à  leur  début,  ainsi  que  les  phlegmasies 
chroniques,  s’accompagnaient  de  symptômes  fébriles  intermittents. 
Le  Quinquina  échoue  sans  doute  dans  celte  circonstance,  à  moins  que 
le  malade  n’ait  eu  antérieurement  des  lièvres  d’accès  ou  qu’il  n'existe 
actuellement  une  véritable  complication,  ce  qui  n’est  pas  rare  dans 
les  pays  où  la  fièvre  règne  endémiquement.  Nous  avons  ten  té,  en  1834, 
à  rHôtel-Dieu,  une  série  d’expériences  pour  constater  l'iiilluence  du 
sulfate  de  quinine  sur  la  fièvre  hectique.  Dans  les  deux  tiers  des  cas, 
à  peu  près,  nous  pûmes  faire  disparaître  le  frisson,  et  l’accès  fut  évi¬ 
demment  moins  long;  mais,  au  bout  de  peu  de  jours,  le  fébrifuge 
restait  complètement  inefficace  et  provoquait  môme  bientôt  de  légers 
accidents  qui  nous  mettaient  dans  la  nécessité  de  ne  plus  l’admi¬ 
nistrer. 

Fièvre*  continue*.  Le  Quinquina  était  à  peu  près  généralement 
abandonné  dans  le  traitement  des  fièvres  graves,  lorsqu'en  184U  le 
docteur  Broqua  (du  Gers)  adressa  à  l’Académie  de  médecine  un  mé¬ 
moire  dans  lequel  il  exposait  les  bons  résultats  qu’il  prétendait  avoir 
retirés  du  sulfate  de  quinine,  employé  comme  moyen  curatif  de  la 
fièvre  typhoïde. 

A  la  suite  de  cotte  communication,  et  pour  répondre  à  l’appel  qui 
'  leur  avait  été  adressé  par  Louis,  rapporteur  du  travail  de  .M.  Broqua, 
on  vit  un  certain  nombre  de  médecins  des  hôpitaux  de  Paris  s’em¬ 
presser  de  soumettre  cette  médication  à  de  nouvelles  recherches. 

Nous  n’avons  pas  à  citer  ici  tous  les  chefs  de  service  qui  se  livrèrent 
à  ces  expérimentations,  ni  ceux  de  leurs  élèves  qui  en  publièrent  les 
résultats  soit  dans  des  thèses,  soit  dans  des  articles  de  journaux; 
mais  pourtant  nous  croyons  devoir  une  mention  particulière  à  Mar- 
lin-Soîon,  qui  prit  l’initiative  de  ces  essais,  et  surtout  à  MM.  Blacha 
et  Briquet,  qui  s’appliquèrent  à  recueillir  de  concert  des  observations 
aussi  nombreuses  que  précises,  dans  le  but  d’éclairer  cette  grave 
question  de  Ibérapeulique. 
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Ajoutons  qu’en  province  il  y  eut  aussi  quelcjnes  médecins  quiadop- 
tèrent  le  sulfate  de  quinine  comme  base  du  traitement  de  la  fièvre 
typlioïde,  et  qui  firent  grand  bruit  des  succès  qu’ils  disaient  en  avoir 
obtenus. 

Et  d’abord  nous  commencerons  par  déclarer  que  nous  ne  com¬ 
prenons  pas  très-bien  comment  un  agent  qui,  comme  le  sulfate  de 
quinine  à  haute  dose,  agit  en  stupéfiant  si  énergiquement  le  système 
nerveux,  pourrait  convenir,  comme  médication  générale,  dans  une 
maladie  dont  le  caractère  essentiel  semble  consister  dans  un  état 
asthénique,  une  dépression  des  forces  radicale,  bien  qu’accessoirement 
et  transitoirement  il  puisse  s’y  joindre  un  élément  înfiammatoire  et 
des  complications  phlegmasiqucs  plus  ou  moins  dominantes. 

Ajoutons  que  nous  comprenons  moins  encore  que  la  fièvre  typhoïde, 
cette  alfection  multiforme,  si  différente  d’eüe-même  suivant  les  temps, 
les  paj'S,  les  constitutions  épidémiques,  suivant  Jes  individualités 
môme,  puisse  s’accommoder  d’une  méthode  de  traitement  une  et 
identique,  que  cette  méthode  repose  sur  le  sulfate  de  quinine  ou  sur 
tout  autre  agent  de  la  matière  médicale. 

Mais,  cette  réserve  faite,  nous  sommes  tout  disposés  à  admettre  que 
le  sulfate  de  quinine,  au  môme  titre  que  la  saignée  ou  que  tout  autre 
remède,  peut  être  appelé,  en  raison  de  ses  propriétés  toutes  spéciales, 
à  rendre  des  services  dans  le  traitement  de  la  fièvre  typhoïde,  en  ai¬ 
dant  le  médecin  à  satisfaire  à  quelques-unes  des  indications  particu¬ 
lières  plus  ou  moins  importantes  que  présente  souvent  cette  maladie 
si  complexe,  —  Nous  laisserons  donc  maintenant  les  questions  de 
principe  pour  ne  plus  écouter  que  les  faits  et  les  résultats  de  l'expé- 
rience. 

A  cet  égard,  nous  croyons  ne  pouvoir  prendre  de  meilleur  guide 
que  M.  Briquet,  qui  de  bon  droit  fait  ici  autorité. 

Or,  tout  d’abord,  rendons-ltii  cette  justice,  c'est  que,  malgré  la  pré¬ 
dilection,  d’ailleurs  fort  naturelle,  qu’ii  a  vouée  à  un  médicament  qui 
a  fait  l’objet  tout  spécial  de  ses  éludes  depuis  de  longues  années,  il  a 
eu  le  bon  esprit  de  ne  pas  s’en  laisser  imposer  par  quelques  avantages 
particuliers,  si  importants  qu’ils  pussent  être  à  scs  yeux,  et  qu’il  s’est 
bien  gardé  de  présenter  le  suifale  de  quinine,  nous  ne  dirons  pas 
comme  le  spécifique,  mais  môme  comme  un  moyen  réellement  cura¬ 
tif  de  la  fièvre  typhoïde. 

Pouvailûl  d’ailleurs  en  être  autrement  lorsque,  après  avoir  soumis 
à  un  examen  consciencieux  les  données  fournies  par  sa  propre  expé¬ 
rience,  et  avoir  fait  i’iinalyse  rigoureuse  des  observations  publiées  par 
les  autres,  M.  Briquet  se  trouve  conduit  à  faire  celte  déclaration, 
savoir  ;  que  (es  faits  recueillis  jusqu’à  ce  jour  ne  peuvent  autoriser  à 
concîareque  le  sulfate  de  quinine  exerce  une  influence  plus  favorable 
que  tout  autre  traitement,  soit  sur  la  durée,  soit  sur  la  mortalité  de 
la  fièvre  typhoïde? 
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Mais,  cette  déclaration  faite,  le  même  observateur sc  croit  en  droit 
d’ûlre  plus  afiirmatif,  relativement  à 'quelques  autres  effets  thérapeu¬ 
tiques  de  cette  médication  ;  et  après  avoir  passé  en  revue  les  diverses 
conditions  morbides  dans  lesquelles  elle  lui  a  paru  utile  et  même  effi¬ 
cace,  il  formule  son  jugement  définitif  dans  un  certain  nombre  de 
propositions  générales,  que  nous  essayerons  de  résumer  aussi  suc¬ 
cinctement  que  possible. 

Et  d’abord,  hâtons-nous  de  le  dire,  loin  de  constituer  pour  M.  Bri¬ 
quet  une  méthode  générale  et  banale  de  traitement  de  la  fièvre  ty¬ 
phoïde,  la  médication  par  le  sulfate  de  quinine  ne  lui  paraît  admis¬ 
sible  que  comme  un  moyen  de  combattre  soit  certaines  formes  de  la 
maladie,  soit.certains  accidents  prédominants. 

Il  est  un  premier  fait  qu’on  peut  regarder  comme  positivement 
démontré,  savoir  :  que  l’action  sédative  du  sulfate  de  quinine  s’e.verce 
d’une  manière  notable  sur  la  circulation,  sur  la  calorification  et  sur 
les  fonctions  de  l’encéphale. 

Ainsi  dans  rafFection  typhoïde,  lorsque  la  fièvre  offre  une  très- 
grande  intensité,  que  le  pouls  est  très-fréquent,  la  chaleur  delà  peau 
e.vcessivemenl  âcre  et  brûlante,  le  sulfate  de  quinine  donné  pendant 
jdusieurs  jours,  â  la  dose  de  1  à  2  grammes  (10  centigrammes  seule¬ 
ment  à  la  fois  de  deux  en  deux  heures),  a  pour  résultat  presque  cons- 
t.mt  d’abattre  le  mouvement  fébrile,  d'abaîsscr  la  température  de  la 
peau,  et,  par  suite,  de  diminuer  l'un  des  symptômes  les  plus  incom¬ 
modes  pour  les  malades,  et  surtout,  ajoute  l’auteur,  de  prévenir  les 
congestions  et  les  phlcgmasies  viscérales  qui  sont  ordinairement  la 
conséquence  d'un  appareil  fébrile  trop  intense  et  trop  prolongé. 

Il  en  résulte  que  cette  médication  devra  être  réservée  à  peu  près  ex¬ 
clusivement  pour  les  cas  où  la  fièvre,  par  son  intensité  ou  son  excès, 
demandera  à  être  atténuée  et  réprimée. 

Après  la  modification  sur  la  circulalîon  et  sur  l’appareil  fébrile, 
nous  signalerons  l’influence  également  très- notable  exercée  par  le 
sulfate  de  quinine  sur  les  troubles  de  l'encéplialc» 

Ainsi  la  plupart  des  ob.serva leurs  qui  ont  expérimenté  le  sulfate  de 
quinine  à  hante  dose  dans  la  fièvre  typhoïde  s’accordent  ù  reconnaître 
qu’il  amène  assez  promptement  une  sédation  Irès-reinarqtiable  sur  les 
principaux  phénomènes  morbides  provenant  de  la  lésion  du  système 
nerveux, et  M.  Briquet  affirme  que,  dans  les  fièvres  typhoïdes  déformé 
dite  aiaxùjue^  Ce  moyen  réussit  assez  généralement  â  calmer  la  cépha¬ 
lalgie,  ragitatlon  nocturne,  le  délire,  les  convulsions,  la  roideur  du 
cou,  etc.  ;  au  contraire,  quand  il  y  a  prostration,  stupeur,  somnolence, 
état  comateux,  il  importe  de  s’abstenir  du  sulfate  de  quinine  qui  ag¬ 
graverait  presque  immédiatement  ces  accidents. 

Notons  qu’une  des  formes  de  la  fièvre  typhoïde  où  le  sulfate  de  qui¬ 
nine  paraît  le  mieux  convenir  est  celle  qui  s’acconqKigne  de  rémis¬ 
sions  et  d'exacerbations  irès-prononcces  et  régulières.  Sous  ce  rapport. 
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ces  fièvres  semblent  se  rapprocher  des  véritables  fièvres  intermittentes  | 
et  rémittentes.  | 

Bien  que  le  sulfate  de  quinine  soit  généralement  assez  bien  supporté  | 
par  les  voies  digestives  dans  les  cas  les  plus  ordinaires,  on  devra  ne 
l’administrer  qu’avec  une  estrôme  prudence  dans  les  cas  de  fièvre 
typhoïde  où  il  existe  des  signes  positifs  de  phlegrnasie  intense  du  tube 
digestif.  En  efiet,  on  a  vu  ce  médicament,  administré  d'une  manière 
intempestive,  donner  lieu  à  des  accidents  graves,  et  même  produire 
des  eschares  dans  l'estomac  ou  l’intestin. 

Quant  aux  doses,  voici  les  conseils  donnés  par  M.  Briquet:  dans  les 
cas  peu  graves,  on  se  contentera  de  donner  de  1  gramme  à  par  , 
jour  :  dans  ceux  qui  le  sont  plus,  on  doit  porter  la  dose  de  15  déci* 
grammes  à  20  décigrammes,  et  enfin,  dans  les  cas  les  plus  graves,  j 
élever  la  dose  à  3  et  même  4  grammes  par  jour,  ' 

Comme  le  sulfate  de  quinine  manifeste  en  général  son  action  théra¬ 
peutique  dans  les  premiers  jours  de  son  emploi,  il  devra  être  continué 
tout  au  plus  pendant  une  huitaine  de  jours.  Au  delà,  son  administra¬ 
tion  noii-seulement  devient  inutile,  mais  ne  peut  qu’être  nuisible  et 
dangereuse. 

Ces  conclusions,  où  se  trouvent  signalées  quelques-unes  des  prin¬ 
cipales  indications  et  contre  indications  de  remploi  du  sulfate  de  i 
quinine  dans  les  fièvres  graves,  témoignent  sans  aucun  doute  du  sens 
pratique  et  de  l’esprit  sage  et  mesuré  de  leur  auteur. 


Èvre  puerpérale.  Nous  Connaissons  tous  cette  terrible  pyrexie 
qui,  dans  certaines  années,  fait  de  si  affreux  ravages  dans  les  hospices 
où  l’on  reçoit  les  femmes  en  couches.  Nous  savons  combien  sont 
insuffisantes  les  médications  les  plus  diverses  et  les  plus  énergiques, 
et  chaque  jour,  après  de  nouveaux  essais,  il  n’est  aucun  de  nous  qui 
n’en  soit  réduit  à  confesser  son  impuissance  et  qui  ne  se  sente  plus 
profondément  découragé. 

Nous  devons,  toutefois,  signaler  une  nouvelle  et  puissante  tentative 
qui  vient  d’être  faite  pour  lutter  contre  ce  redoutable  Üéau,  Piedagnel, 
médecin  de  l'IIôtel-Dieu,  a  proclamé  l’utile  influence  du  sulfate  de 
quinine  associé  au  carbonate  de  fer,  à  la  dose  de  1  gramme  de  chacun, 
plusieurs  jours  de  suite,  chez  les  femmes  récemment  accouchées, 
comme  moyen  de  prévenir  l’invasion  du  typhus  puerpéral.  Beau  a  été 
plus  loin  ;  il  a  prétendu  que,  dès  que  la  fièvre  puerpérale  débutait, 
on  pouvait  en  conjurer  le  danger  en  donnant  chaque  jour  2,  3  et  jus¬ 
qu’à  4  grammes  de  sulfate  de  quinine,  de  manière  à  tenir  constam¬ 
ment  la  malade  dans  l’ivresse  quinîque.  A  jouions,  pour  être  juste,  que 
Beau  ne  faisait  que  confirmer,  à  cet  égard,  des  résultats  qui  avaient 
été  signalés  antérieurement  par  àlM.  Lecomte,  d’Eii,  et  Leudet,  de 
Rouen, 

Mais  malheureusement,  des  expériences  faites  en  grand,  par  MM.  Ba- 
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nyau  et  Delpech,  à  la  Maternité  de  Paris,  sont  venues  démontrer  l’inu- 
lilité  du  sulfate  de  quinine  comme  moyen  prophylactique.  D’autre 
part,  M.  Delpech,  reprenant  les  expériences  de  Beau,  et  nous-mêmes 
les  répétant  dans  un  service  d'accouchement  que  nous  avons  eu  pen¬ 
dant  deux  mois  à  rilôteî-Dieu,  nous  n’avons  pu  obtenir  les  heureux 
résultats  proclamés  par  l’honorable  médecin  do  l’hôpital  Cochin.  De 
son  côté,  M-  Depaul  déclare  qu’à  rhôpilai  de  la  Clinique  ce  môme 
traitement  a  échoué  complètement,  entre  ses  mains.  Nous  ajoulerons 
même  que,  pour  expliquer  des  résultats  aussi  contradictoires,  M.  Dc- 
paul  n’hésite  pas  à  révoquer  en  doute  le  diagnostic  porté  par  M.  Le¬ 
comte  et  Beau,  et  à  rapporter  les  cas  de  succès  obtenus  par  eux,  non 
à  la  véritable  fièvre  puerpérale,  mais  à  de  simples  accidents  phlegma- 
siques,  survenant  chez  de  nouvelles  accouchées.  Quoi  qu’il  en  soit, 
et  bien  que  les  faits  cités  en  faveur  de  l'efficacité  de  cetLe  nouvelle 
médication  soient  loin  d'être  probants,  ces  faits,  tels  qu’ils  sont,  nous 
paraissent  mériter  d’être  pris  en  considération.  Aussi,  en  raison  de 
l’intérêt  puissant  qui  s’attache  à  celle  grave  question  de  l'action,  tant 
curative  que  préservatrice,  du  sulfate  de  quinine  dans  la  fièvre  puer¬ 
pérale,  on  est  en  droit  d’espérer  que  les  choses  n’en  resteront  pas  là, 
mais  que  les  médecins  placés  à  la  tête  de  services  de  femmes  en  cou¬ 
ches  s’empresseront  de  poursuivre  les  expériences  entreprises  par  un 
certain  nombre  d’observateurs  recommandables,  et  de  soumettre 
cette  importante  médication  à  la  vérification  la  plus  sérieuse  et  la  plus 
approfondie, 

M.  Petitjean,  médecin  à  Sauve,  pays  'ufesté  par  la  fièvre  palu¬ 
déenne,  croyait  que  le  sulfate  de  quinine,  à  haute  dose,  avait  une  ac¬ 
tion  marquée  sur  les  organes  génitaux  de  la  femme  et  provoquait 
fréquemment  ravortement.  Celte  croyance  était  populaire  en  Italie  à 
l’époque  de  Torli  et  il  avait  dû  la  combattre  comme  erronée.  L’expé¬ 
rience  de  nos  médecins  d’Afrique  et  de  nos  pays  marécageux  a  fait 
voir  que  c’était  rinloxieation  paludéenne  qui  était  la  cause  réelle  des 
avortements.  Nous  ne  voulons  pas  pour  cela  nier  l’action  du  sulfate 
de  quinine  sur  la  contractilité  utérine. 

Eu  Amérique,  on  a  étendu  l’usage  du  sulfate  de  quinine  à  l'accou¬ 
chement  lui-même.  Dans  une  séance  de  la  Société  de  médecine  de 
Knighlstown,  à  l’occasion  d'une  discussion  sur  la  propriété  que  possé¬ 
derait  le  sulfate  de  quinine  de  ranimer  les  contractions  utérines,  le  doc¬ 
teur  Cocherau  a  rapporté  un  cas  d’inertie  complète  de  l’utérus  dans 
lequel  il  administra,  en  une  seule  dose,  50  centigrammes  de  ce  sel; 
les  douleurs  survinrent  bientôt,  et  raccouchemcnl  sc  fil  normalement. 
Le  docteur  Canada  considère  la  quinine  comme  le  moyen  le  plus  cer¬ 
tain  d’exciter  les  contractions  utérines,  mais  à  la  condition  (iii’elle  soit 
donnée  à  forte  dose.  John  Lewis  assure,  à  son  tour,  qu'il  administre 
de  fortes  doses  de  sulfate  de  quinine  dans  tous  les  cas  où  il  y  a  rigidité 
du  col  utérin,  et  qu'il  attend  alors  le  ramollissement  du  col  et  des 
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contractions  régulières,  tout  aussi  certainement  qu’il  attend  des. 
garde-robes  après  l’administration  du  jalap.  Rich  a  rapporté,  dans  le 
numéro  de  mars  ISGl  du  CharlesCon  med.  Journ.:,  plusieurs  observa¬ 
tions  d’hémorrhagies  utérines  profuses  qui  avaient  été  vainement 
combattues  par  tous  les  moyens  possibles  et  contre  lesquelles  le  suU 
fate  de  quinine  fut  appliqué  avec  le  plus  grand  succès.  Enfin,  Waren 
ne  connaît  pas  de  moyen  pins  certain  de  provoquer  ravortement 
{Bulletin  de  tliérap,,  18G2,  1. 1,  p.  18Ü). 

Celte  action  du  sulfate  de  quinine  sur  l'utérus  a  été  constatée  encore 
par  Monteverdi  et  par  MM.  Uuboué  (de  Pau),  Bouqué,  Yerrier,  Dela- 
fosse  {Thèse  de  Pans,  1873).  M.  Guéneau  de  Mussy  en  a  fait  l’objet 
d’une  communication  à  la  Société  de  thérapeutique.  Cet  éminent  pra¬ 
ticien  en  a  tiré  parti  pour  combattre  des  ménorrhagies,  à  la  dose  d’un 
gramme  et  même  d’un  gramme  cinquante.  Les  observations  en  ont 
été  recueillies  dans  la  thèse  de  M.  Bartharès  (Paris,  1872). 

iiiTcrsca.  On  sait  qu’en  Italie,  sous  le  règne  des  doc¬ 
trines  rasoriennes,  le  Quinquina  à  haute  dose  était  employé  à  titre 
d’hyposthénisant  dans  un  grand  nombre  de  phlegmasîes,  et  notam¬ 
ment  dans  la  pneumonie  aiguë.  Dans  ces  dernières  années,  des  expé¬ 
riences  ont  été  reprises  en  France  sur  le  sulfate  de  quinine  considéré 
comme  anliphlogislique,  et  un  certain  nombre  de  médecins,  surtout 
de  l’école  de  Montpellier,  ont  affirmé  en  avoir  retiré  des  avantages 
marqués  dans  les  maladies  inflammatoires  du  poumon  et  de  l’en¬ 
céphale. 

M.  Briquet,  se  liasant  sur  les  effets  observés  par  lui  dans  le  traite¬ 
ment  des  fièvres  continues,  est  porté  à  accorder  plus  de  confiance  au 
sulfate  de  quinine  dans  les  phlegmasics  de  l’encéphale  que  dans  les 
phlegmasies  du  poumon.  Ainsi,  il  fait  remarquer  que,  tandis  que  le 
sulfate  de  quinine,  en  raison  sans  doute  de  son  action  sédative  en 
quelque  sorte  élective  sur  les  centres  nerveux,  lui  donnait  générale¬ 
ment  d’excellents  résultats  contre  les  complications  congestives  ou 
inllammalûircs  du  côté  de  l'encéphale  dans  la  fièvre  typhoïde,  ce  moyen 
se  montrait  insuffisant  lorsqu’il  s’agissait  de  combattre  les  mômes 
complications  du  côté  du  poumon,  et  qu’il  était  presque  toujours  dans 
la  nécessité  d’avoir  recours  alors  aux  émissions  sanguines. 

Les  observations  faites  par  M.  Briquet  sur  l’efficacité  du  sulfate  de 
quinine  dans  le  traitement  de  certains  accidents  inflammatoires  ve¬ 
nant  compliquer  les  affections  rhumalismales  et  les  fièvres  graves, 
concordent  d’ailleurs  avec  les  résultats  obtenus  par  d’au  très  médecins 
dans  les  phlegmasies  idiopathiques  des  centres  nerveux  ;  ainsi  dans  îa 
ménîngito  cérébro-spinale  qui  a  régné  épidémiquemenl  dans  ces  der¬ 
niers  temps,  le  sulfate  de  quinine  à  haute  dose  a  eu  quelquefois  des 
succès  là  où  les  émissions  sanguines  échouaient  le  plus  générale¬ 
ment  ;  cl  dans  ces  circonstances  ce  médicaïucnl  a  présenté,  sous  lo 
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rapport  de  son  mode  d’action  et  de  ses  résultats,  une  analogie  frap- 
panle  avec  l’opium  à  dose  élevée,  qui,  ù  titre  de  sédatif  du  système 
nerveux,  a  eu,  entre  les  mains  de  quelques  observateurs,  une  eflicacité 
incontestable,  ainsi  que  nous  l’avons  établi  en  traitant  de  l’opium. 

Notons  encore  que  le  sulfate  de  quinine  paraît  avoir  été  administré 
avec  avantage  dans  certaines  maladies  avec  pyogénie  :  ainsi,  on  a 
cité  des  cas  d’arthrites  très-inflammatoires,  avec  épanchement  de  pus, 
où  ce  moyen  avait  réussi  à  calmer  assez  promplement  des  douleurs^ 
articulaires  atroces  ayant  résisté  aux  antiphlogistiques  proprement 
dits,  et,  de  plus,  à  éteindre  ou  à  diminuer  très-notablement  les  symp¬ 
tômes  fébriles  si  intenses  qui  accompagnent  le  plus  souvent  cette 
grave  maladie.  Ajoutons  enfin  que  le  sulfate  de  quinine  a  rendu  plus 
d’une  fois  les  plus  .utiles  services  dans  les  fièvres  traumatiques,  et 
peut-être  les  chirurgiens  ont-ils  le  tort  de  négliger  trop  souvent  de 
faire  appel  à  ce  puissant  névrosthénîquc,  soit  à  titre  de  moyen  curatif, 
soit  à  titre  de  moyen  prophylactique,  pour  lutter  contre  les  accidents 
redoutables  de  la  pyohémie  et  de  la  résorption  purulente. 

Ce  n’csl  point  ici  le  lieu  de  discuter  les  conditions  dans  lesquelles 
le  Quinquina  et  les  toniques  en  général  doivent  être  administrés  dans 
les  maladies  aiguës  :  ce  point  important  de  thérapeutique  sera  exa¬ 
miné  à  fond  dans  le  chapitre  général  qui  traitera  de  la  médication  to¬ 
nique  névroslhénique. 

Dans  le  même  chapitre,  on  étudiera  l’action  du  Quinquina  en  tant 
qu'amer,  comme  moyen  de  hâter  les  convalescences,  de  ranimer  tes 
fonctions  digestives,  et  de  rendre  aux  fonctions  nerveuses  de  la  vio 
organique  le  ressort  qu'elles  avaient  perdu. 

Annsarque.  Le  doctcur  Hamburger,  de  Prague,  ayant  étudié  par¬ 
ticulièrement  cette  coiTiplication  de  la  scarlatine,  a  traité  quarante- 
sept  de  ses  malades  par  la  quinine,  et  quarante-quatre  fois  il  a  vu 
une  amélioration  survenir,  soit  immédiatement,  soit  au  bout  d’un 
petit  nombre  de  jours. 

Voici  les  préceptes  qu’il  indique  pour  en  obtenir  les  meilleurs 
oflels  :  Au  commencement,  au  tant  que  dure  la  période  aiguë,  l’em¬ 
ploi  de  la  quinine  peut  être  dilféré.  On  peut  administrer  hardiment 
le  médicament,  quand  môme  les  urines  sont  foncées  et  les  épanche¬ 
ments  considérables.  Toutefois,  si,  au  bout  de  trois  jours,  on  n’ob¬ 
tient  pas  d’amélioration,  il  ne  faut  pas  persister.  La  dose  est  poul¬ 
ies  enfants  de  2  à  lü  centigrammes  deux  fois  par  jour,  et,  pour  les 
adultes,  de  13  à  20  centigrammes.  Il  faut  en  môme  temps  surveil¬ 
ler  le  régime  du  malade  et  surtout  ne  pas  surcharger  le  canal  intes¬ 
tinal  d’aliments  ou  de  boissons  {UuUetin  de  1861,  l.  11, 

p.  183). 

L'action  du  Quinquina  â  haute  dose  serait  encore  des  plus  favora¬ 
bles,  d’après  le  docteur  Del  Bobba,  dans  l’anasarque  des  femmes 
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enceintes,  môme  avec  alliumimirie.  11  emploie  la  décoction  à  la  dose 
de  d5  à  60  grammes,  qui  détermine  dès  l’abord  une  abondante  diu¬ 
rèse  {liullelin  de  tkérapeut.^  1869,  t.  II,  p.  508). 

1 

•d 

iTrcBsr,  iiciirtam  tretnoHi.  M.  Iloussard  regarde  la  décoction  do 
Quinquina  comme  tellement  cfûcace  dans  le  delirium  tnmens^  qu'il  en 
fait  presque  un  spécifique  ;  il  dit  avoir  employé  cette  méthode  avec 
^un  succès  constant  pendant  quarante  ans,  M.  Jules  Guérin,  en  enten¬ 
dant  celte  communication  à  l’Académie  de  médecine,  l’a  corroborée 
en  disant  que  si  l’on  coupe  le  vin  avec  de  la  macération  de  Quin¬ 
quina,  on  peut  en  boire  de  grandes  doses  sans  se  griser  {Bulletin  de 
thérupmt.^  1863,  t,  I,  p.  88). 

Usatje  externe.  Les  propriétés  antiseptiques  du  Quinquina,  indi¬ 
quées  par  Sloane  en  1709  jaAf/osa/jA.,  trad uct.  franç.,  I73'2, 

p,  205),  hautement  proclamées  peu  de  temps  après  par  Uuskwoidh 
{(Proposai  for  the  improoement  of  iurgery^  1731),  furent,  depuis,  mille 
fois  expérimentées  et  mille  fois  constatées  par  les  chirurgiens  et  par 
les  médecins,  soit  que  la  gangrène  procédât  de  cause  interne,  comme 
cela  est  si  commun  dans  certaines  fièvres  typhoïdes,  soit  qu’elle  pro¬ 
cédât  de  cause  e,xterne,  comme  il  est  si  fréquent  d’en  rencontrer 
des  exemples  en  chirurgie.  Quand  la  gangrène  procédait  d’une  cause 
interne,  le  Quinquina  était  en  même  temps  donné  à  rinlérieiir  et 
appliqué  sur  la  partie  mortifiée  ;  quand,  au  contraire,  on  ne  devait 
l’imputer  qu’à  une  lésion  locale,  c’était  sur  le  lieu  malade  qu’on 
appliquait,  soit  des  décoctions  vineuses  de  Quinquina,  soit  de  la  pou¬ 
dre  de  Quinquina,  soit  des  pommades  dans  lesquelles  entrait  l’écorce 
du  Pérou,  Sous  l'influence  de  ce. moyen,  les  tissus  qui  commencent  à 
s’œdématier  se  raffermissent,  les  parties  mortifiées  se  durcissent  et 
se  momifient  en  quelque  sorte,  et  la  démarcation  entre  le  mort  et  le 
vif  ne  tarde  pas  à  s’eüectuer. 

Mais,  pour  obtenir  ce  résultat,  il  faut  ne  pas  craindre  d’élever  les 
doses  de  Quinquina,  et  l’on  doit  porter  le  médicament  fort  au  delà 
des  parties  mortifiées  ou  menacées  de  mortification. 

La  quinine  et  la  cinclionine,  si  puissantes  comme  fébrifuges,  ne 
sont  presque  d’aucun  secours  dans  le  cas  dont  nous  venons  de  par¬ 
ler;  il  est  très-probable  que  le  principe  fébrifuge  est  pour  peu  de 
chose  clans  l’action  antiseptique  du  Quinquina,  et  que  celle-ci  réside 
principalement  dans  le  tannin  dont  abonde  l’écorce  du  Pérou.  Ce  qui 
le  ferait  croire,  c’est  que  les  écorces  et  les  extraits  qui  contiennent 
beaucoup  de  tannin  sont  auLanlet  môme  plus  efficaces  que  IcQuiii' 
c]uina  dans  le  IraiLemciit  e,xteruc  de  la  gangrène. 
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MODES  d’administration  ET  DOSES. 


Le  OoinquiDa  a  été  tourmenté  de  mille  manières  par  les  médecins 
et  par  les  pharmaciens,  et  le  nombre  des  préparations  de  Quinquina 
est  vraiment  immense.  Nous  nous  bornerons  à  indiquer  l’usage  des 
principales. 

Poudre.  C’est  la  préparation  la  plus  simple.  On  donne  la  poudre  de 
Quinquina,  comme  tonique,  à  la  dose  de  20  à  50  centigrammes,  deux 
ou  trois  fois  par  jour  ;  comme  fébrifuge,  à  la  dose  de  8  à  30  grammes, 
suivant  la  nature  de  la  fièvre,  suivant  la  méthode  que  l’on  a  adoptée. 
La  poudre  se  prend  sous  forme  sèche,  enveloppée  dans  un  pain 
azyme,  mêlée  à  de  l’infusion  de  café  sucrée,  à  de  Teau,  à  du  vin,  sous 
forme  de  bols  ou  d’élcctuaire,  en  l’incorporant  à  du  miel,  à  du  sirop, 
à  divers  extraits,  etc. ,  etc. 

A  propos  de  l’administration  du  sulfate  de  quinine,  nous  recom¬ 
mandons  remploi  des  cachets  médicamenteux  imaginés  par  M.  Limou¬ 
sin.  —  Sous  cette  forme  agréable  et  commode,  on  peut  faire  prendre 
depuis  10  jusqu’il  50  centigrammes  de  sulfate  de  quinine  en  une  seule 
dose  sans  que  le  goût  amer  du  médicament  soit  perçu  par  le  malade. 
C’est  aussi  le  meilleur  moyen  d’assurer  la  prompte  dissolution  de  la 
substance  dans  l’estomac  qui  ne  désagrégé  pas  toujours  les  pilules 
durcies  par  l’excîpient  qui  sert  à  les  conreefionner. 

Le  procédé  de  M.  Limousin,  sur  lequel  l’un  de  nous  a  eu  l’occasion 
de  faire  un  rapport  à  l’Académie  de  médecine  {âO  mai  187.3),  consiste 
simplement  h  introduire  la  poudre  médicamenteuse  entre  deux  ron¬ 
delles  de  pain  azyme,  de  forme  légèrement  concave.  Ces  deux  ron¬ 
delles,  collées  et  soudées  i  la  presse  par  leurs  bords,  constituent  une 
espèce  de  cachet  qu’il  suffît  d'bumecler  avec  un  peu  d’eau  pour  l’ava¬ 
ler  dès  qu’il  est  suffisamment  ramolli. 

D’une  façon  générale  on  peut  dire  que  ce  moyen  est  très-utile  pour 
l'administration  des  poudres  nauséeuses  oii  amères,  rbubirbes, 
aloês,  etc. 

Infusion  et  décoction.  L'infusion  de  Quinquina  s’emploie  comme 
tonique,  jamais  comme  fébrifuge,  à.  la  dose  de  25  à  3ü  grammes  de 
Quinquina  pour  300  à  1 ,000  grammes  d’eau.  La  décoction,  préparée  en 
faisant  bouillir  i’écorce  concassée  dans  la  proportion  de  lo  à  30  gram¬ 
mes  pour  oOO  grammes  d’eau,  se  donne  comme  fébrifuge.  La  vertu 
fébrifuge  est  augmentée  si  l’on  a  soin  de  mCler  à  l’eau,  avant  la  décoc¬ 
tion,  CO  à  100  grammes  de  fort  vinaigre,  sans  doute  parce  que  l’acide 
acétique  s’empare  de  la  quinine  et  de  la  cinchoniuc. 

Sirops  de  Quinf/utna.  Le  sirop  vineux  est  le  plus  usité;  il  ne  con¬ 
tient  qu’une  petite  proportion  de  principe  actif  du  Quinquina,  et  son 
amertume  est  fort  tolérable  ;  on  le  donne  à  la  dose  de  30  à  00  gram- 
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mes  par  jour,  dans  les  convalescences,  dans  les  débilités  d’estomac. 
Il  agit  alors  comme  tonifjiie. 

Vi'n  de  Quinqmna.  Ce  n’est  en  définitive  autre  chose  qn’ime  dissolu¬ 
tion  de  quinine  et  de  cinchoninc  dans  de  l’alcool  étendu.  Comme  to¬ 
nique,  il  se  donne,  au  moment  du  repas,  h  la  dose  de  15  à  30  grammes  ; 
comme  fébrifuge,  à  la  dose  de  120  grammes  en  un  jour. 

Teinture  de  Quinquina.  On  l'emploie  étendue  d’eau  pour  faire  des 
potions  toniques  ;  jamais  on  ne  doit  la  donner  comme  fébrifuge.  La 
dose  est  de  4  à  15  grammes  par  jour. 

Extraits  de  Quinquina.  Ces  extraits  sont  de  trois  espèces,  qui  dilTèrent 
par  leur  composition  et  leurs  propriétés  : 

l**  L’extrait  sec  ou  sel  essentiel  de  Lagaraije,  ne  contenant  qu’une  très- 
faible  proportion  d’alcalis  végétaux,  ne  peut  servir  utilement  dans  la 
médication  féhrifiigectsédative;  maiscomme  tonique,  c'est  un  remède 
précieux  qui  rend  journellement  des  services  de  la  pins  haute  impor¬ 
tance. 

2®  L'extrait  mow  ourcarfrai/  aqueux  contient,  au  contraire,  une  assez 
forte  proportion  de  quinine  et  de  cinchoninc  mêlée  à  un  peu  de  tan¬ 
nin  et  autres  principes  amers.  II  auneaclioîi  physiologique  analogue 
à  celle  de  ces  alcaloïdes,  et  il  peut  être  utilisé  è  titre  d’hyposlhénisant 
du  cœur  et  de  rencophale;  et  comme  il  est  en  même  temps  tonique, 
cette  propriété  mixte  peut  lui  mériter  la  préférence  dans  quelques  cas 
spéciaux. 

Les  extraits  sec  et  mou  de  Quinquina  diffèrent  l’un  de  l’autre  par 
leur  mode  de  préparation;  le  premier  est  fait  par  lixiviation,  et  le 
second  pardécoction  :  tous  les  deux  sont  faits  avec  du  Quinquina  gris. 

‘,i'^L’ extrait  alcoolique,  quand  on  le  prépare  avec  le  Quinquina  jaune, 
contient  une  très-notable  proportion  d’alcaloïdes,  et  l’expérience  î’a 
placé  au  premier  rang  des  préparations  fébrifuges;  dans  ce  cas,  on 
doit  le  donner  à  une  dose  double  de  celle  du  sulfate  de  quinine. 

Quinine  Ijrute.  Avecrextrait  alcoolique  de  Oninquina  jaune,  nous  la 
regardons  comme  une  des  plus  utiles  préparations  de  Quinquina. 
Comme  fébrifuge,  clic  sc  donne  à  îa  dose  de  OU  à  lot)  centigrammes, 
à  peu  près  comme  le  sullate  neutre  de  quinine,  soit  en  potions,  soit 
en  pilules.  Quand  on  la  met  en  potion,  il  faut  avoir  soin  de  la  faire 
tlissoudrc  dans  un  peu  d’eau  aiguisée  de  quelques  gouttes  d’acide 
sulfurique,  chlorhydrique  ou  acétique.  Nous  avons  dit  quel  avanlage 
on  retirait  de  la  quinine  brute  dans  la  médecine  des  enfants,  en  raison 
de  son  peu  d’amertume. 

Quinine /ntre.  Aussi  amère  que  le  sulfate  de  quinine,  elle  n’a  sous  ce 
rapport  aucun  avantage  sur  ce  dernier,  lîlic  se  donne  è  une  dose  un 
peu  plus  forte  que  la  quinine  brute  et  que  le  sullate  de  quinine. 

Sulfate  de  quinine.  Il  y  en  a  deux  espèces  qui  méritent  d  être 
distinguées  en  raison  de  la  dill'érencc  dans  leur  activité. 

1®  Bisulfate  de  quinine.  Il  est  sans  contredit  le  plus  actif  de  tous  les 
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sels  qui  ont  pour  base  la  quinine,  et  son  énergie  s’explique  par  la 
proportion  plus  forte  d’alcaloïde  qu’il  contient.  L’usage  de  cette  pré¬ 
paration  tend  à  se  généraliser  de  plus  en  plus  dans  la  pratique.  On  com¬ 
pose  extemporanément  le  bisulfate  en  faisant  dissoudre  le  sulfate  bi- 
basique  ordinaire,  et  en  ajoutant  au  véhicule  quelques  gouttes  d’acide 
sulfurique  pour  faciliter  la  solution.  Ce  sel  est  très-soluble  ctexcessU 
vementamer  :  rabsorption  en  est  généralement  très-rapide.  C’est  la 
préparation  la  plus  puissante  et  la  plus  sûre,  dans  les  cas  où  Ton  veut 
obtenir  «ne  action  hypostliénîsanle  prompte  et  énergique. 

â"  Sulfate  neutre  de  quinim.  Ce  sel  est  celui  du  commerce.  Il  est 
moins  soluble  que  le  précédent  et,  par  conséquent,  moins  amer  :  il 
est  aussi  moins  actif.  On  a  calculé  que  sa  puissance  d’action  est  à 
peu  près  de  moitié  moindre  que  celle  du  bisulfate.  Administré  en  sus¬ 
pension,  sa  saveur  est  assez  facile  à  masquer,  et,  sous  ce  rapport,  U 
est  quelquefois  préféré  au  sulfate  acide,  mais  alors  il  faut  en  élever  la 
dose. 

Dans  ces  derniers  temps,  on  s’est  appliqué  à  composer  un  très- 
grand  nombre  de  sels  ayant  pour  base  la  quinine.  Mais  il  en  est  peu 
dont  la  thérapeutique  puisse  tirer  grand  avantage. 

Le  chlorhydrate  de  quinine,  bien  préparé,  contient  82  p,  100  de 
quinine  ;  cristallisé,  il  est  aussi  soluble  que  le  bisulfate  et  est  presque 
aussi  actif  que  lui.  Malheureusement  il  est  altérable  et  perd  de  sa  va¬ 
leur  s’il  a  été  conservé  pendant  longtemps  dans  une  pharmacie. 
Cependant  si  l'on  prend  de  bon  chlorhydrate  de  quinine  et  qu’on  le 
conserve  en  solution  dans  la  glycérine,  il  ne  s’altère  pas  et  peut  res¬ 
ter  comme  une  bonne  préparation  destinée  aux  injections  hypoder¬ 
miques. 

A  cet  égard,  nous  ne  mentionnerons  que  pour  mémoire  Yazotate, 
le  cindmiate,  le  citrate  r(7ceV<3/e  de  quinine,  qui,  à  dose  égale,  ont 
une  puissance  d’action  inférieure  à  celle  du  sulfate  de  quinine. 

On  a  beaucoup  vanté  à  l’étranger  le  phosphate  de  quinine,  ainsi  que 
V hydrocyanaie  ferruré  OU  feiTocyanate  de  quinine,  Varséniate,  Varséniie, 
Yantimoniate,  le  tartraie,  le  sulfotartrote  ;  mais  les  expériences  qui 
ont  été  faites  en  France  n’ont  pas  confirmé  les  avantages  dont  on  s’é¬ 
tait  plu  à  doter  ces  composés. 

Le  iactate  de  quinine  a  été  recommandé  comme  ayant  une  action 
plus  douce  sur  les  voies  digestives,  en  raison  do  son  acide  organique. 
Il  a  une  saveur  moins  amère  que  le  .sulfate,  et  néanmoins  il  est  très- 
soluble.  Celte  double  qualité  serait  de  nature  à  lui  mériter  la  préfé¬ 
rence  dans  les  cas  où  les  sulfates  pourraient  olTenser  la  susceptibilité 
de  l’estomac  et  offrir  au  goût  une  trop  grande  répugnance,  surtout 
chez  les  enfan  ts. 

Le  vaUrianate de  quinines  été  composé  dans  l’intention  de  combiner 
les  propriétés  antispasmodiques  de  la  valériane  avec  celles  de  la  qui- 
niue.  Ce  sel  a  été  préconisé  par  quelques  médecins  dans  les  lièvres 
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intermittentes  et  dans  les  névralgies.  Mais  M.  Briquet  objecte  que 
l’acide  valérianique,  étant  Irôs-faible  et  un  composé  instable,  doit 
très-peu  neutraliser  la  quinine;  que,  de  plus,  le  sel  qu’il  forme  avec 
la  quinine  n’est  pas  toujours  comparable  à  lui-môme,  et  qu’en  somme, 
c’est  un  médicament  sur  la  valeur  duquel  on  ne  peut  pas  compter, 
surtout  dans  les  fièvres  intermittentes  un  peu  graves.  Dans  les  cas 
légers,  toutefois,  il  peut  avoir  son  utilité,  surtout  cliezles  enfants  ou 
chez  les  personnes  délicates. 

Pour  ce  qui  concerne  le  tannaie  de  quinine^  nous  renverrons  à  l’ar¬ 
ticle  7'annin,  t,  1,  où  nous  avons  signalé  quelques-uns  des  avantages 
de  ce  composé  assez  nouvellement  introduit  dans  la  thérapeutique. 

Cinchonine  et  sels  de  cinchonine.  Nous  n'avons  que  peu  de  chose  à 
dire  de  la  cinchonine  et  des  sels  de  cinchonine,  qui  jouissent,  à 
n’en  pas  douter,  de  propriétés  fébrifuges,  sédatives  et  toniques,  mais  à 
un  degré  très-inférieur  aux  préparations  de  quinine.  On  devra  don¬ 
ner  des  doses  deux  fois  plus  considérables  pour  arriver  aux  mômes 
résultats. 

Dans  ces  derniers  temps,  on  s’est  appliqué  h  rechercher  les  moyens 
de  corriger  ou  de  dissimuler  l’extrême  amertume  du  sulfate  de  qui¬ 
nine,  qui,  dans  bien  des  circonstances,  constitue  un  véritable  incon¬ 
vénient. 

A  cet  effet,  M.  Desvouves  a  proposé  d’administrer  ce  médicament 
dans  une  infusion  de  café.  On  a  adressé  à  ce  véhicule  divers  repro¬ 
ches. 

Ainsi,  M.  Dorvault  et  plus  tard  M.  Quévenne  ont  constaté  que  l’in¬ 
fusion  de  café  noir  masque  très-incomplètement  la  saveur  du  sulfate 
de  quinine,  lorsqu’il  est  donné  à  l’état  de  sulfate  acide,  c’est-à-dire  en 
dissolution  parfaite,  bien  qu’il  produise  dans  la  liqueur  un  trouble  dû 
à  la  formation  d’une  certaine  quantité  de  tannate  insoluble,  qui  lui 
fait  perdre  une  partie  de  son  action. 

De  son  côté,  M.  Briquet  propose,  comme  moyen  de  corriger  l’amer¬ 
tume  du  sulfate  de  quinine,  de  mêler  à  la  solution  du  sel  un  sirop 
acide  quelconque,  et  notamment  le  sirop  tarlriquc.  Ainsi,  il  a  cons¬ 
taté  que  10  grammes  de  ce  sirop  masquaient  assez  complètement  la 
saveur  amère  de  3  centigrammes  de  sulfate  acide  de  quinine,  et  que 
100  grammes  d'un  mélange  de  sirop  tartrique  et  de  sirop  de  Heur 
d’oranger  diminuaient  très-notablement  la  saveur  d’un  gramme  de  ce 
sel.  Ce  mélange  aurait  l’avantage  sur  le  café  de  ne  pas  communiquer 
à  la  solution  de  quinine  une  action  stimulante  tout  à  fait  en  opposi¬ 
tion  avec  l’action  sédative  qu’on  voudrait  obtenir,  et,  de  plus,  de  ne 
pas  diminuer  l’énergie  d’action  du  sulfate  de  quinine,  en  faisant  subir 
à  ce  sel  une  décomposition  qui  le  rend  en  partie  inerte. 

Ces  reproches  peuvent  être  fondés,  au  moins  en  partie.  Toutefois, 
dans  les  cas  ordinaires  où  l’on  n’a  pas  besoin  de  demander  au  sulfate 
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de  quinine  son  summum  d’action,  et  surtout  lorsqu'on  aafTairc  à  des 
enfants  ou  à  des  personnes  très-susceptibles,  on  trouve  un  véritable 
avantage  è  sc  servir  de  Tinfusion  de  café  comme  véhicule  ;  seulement 
il  convient  de  doubler  la  dose  de  sulfate  de  quinine,  pour  compenser 
la  partie  décomposée. 

M,  Briquet,  après  avoir  fait  des  expériences  comparatives  nombreu¬ 
ses  sur  les  divers  modes  d’administration  du  sulfate  de  quinine,  ac¬ 
corde  la  préférence  à  la  solution,  dans  tous  les  cas  où  l’on  veut  obte¬ 
nir  une  action  prompte  et  énergique.  En  effet,  c’est  sous  cette  forme 
que  l’absorption  s’opère  le  plus  rapidement  et  le  plus  sûrentïcnt.  La 
forme  pulvérulente  et  la  forme  pikilaire  lui  paraissent  généralement 
défectueuses,  et  il  leur  reproche  de  ne  se  prêter  que  lentement  et  in¬ 
complètement  à  la  dissolution  et  à  l’absorption,  et,  en  outre,  d'adhé¬ 
rer  souvent  à  une  portion  de  la  membrane  muqueuse  et  d’y  détermi¬ 
ner  une  irritation  locale.  Il  est  donc  porté  à  condamner  ce  mode 
d’administration  comme  lent,  incertain  et  même  comme  infidèle,  sur¬ 
tout  dans  les  cas  où  l'on  veut  obtenir  une  action  puissante,  et  il  ne  le 
conseille  que  lorsque  la  répugnance  des  malades  est  telle  qu’on  ne 
peut  en  employer  d’autre  ;  et  alors  il  recommande  d’augmenter  la 
dose  d’un  tiers  au  moins,  et  de  donner  immédiatement,  à  l'exemple 
de  Legroux,  une  boisson  acide.  Enfin,  ce  mode  d’administration, 
passable  pour  les  cas  où  il  n’est  pas  besoin  de  fortes  doses,  ne  peut 
guère  servir  pour  les  doses  élevées. 

Quand  on  veut  employer  la  méthode  endermique,  M.  Briquet  re¬ 
commande  encore  de  déposer  sur  la  plaie  du  vésicatoire  le  sulfate  de 
quinine  en  dissolution,  parce  que  sbus  celte  forme  il  a  ravanlage 
de  ne  déterminer  qu’un  picotement  très-léger  et  peu  d’irritation 
locale. 

11  fait  voir,  au  contraire,  que  si  l’on  dépose  sur  la  surface  dénudée 
ce  môme  sel  à  l'état  pulvérulent,  il  en  résulte  une  cuisson  vive,  une 
douleur  plus  ou  moins  intense,  et  môme,  si  cette  poudre  est  appliquée 
plusieurs  jours  de  suite,  elle  peut  agir  comme  caustique  et  donner 
lieu  à  une  eschare,  et  par  suite  ù  une  ulcération,  ainsi  que  nous- 
môme  l’avions  déjà  parfaitement  démontré  depuis  longtemps. 

M.  Briquet  fait  observer  avec  raison  que  celle  différence  entre  l’ac¬ 
tion  irritante  de  ta  solution  et  celle  delà  poudre  de  sulfate  de  qui¬ 
nine,  dans  la  méthode  endermique,  peut  servir  à  expliquer  la  diffé¬ 
rence  qu’il  a  notée  entre  l’effet  de  la  solution  et  celui  des  pilules  ou 
de  la  forme  pulvérulente,  sur  la  membrane  muqueuse  de  l'estoïnac. 

Oumtdine.-  Cet  alcaloïde,  qui  existe  en  notable  quantité  dans  les 
Quinquinas  de  la  Nouvelle-Grenade,  est  trôs-soluhle  ;il  aparu  à  M.  Bri¬ 
quet  posséder  les  mômes  propriétés  physiologiques  que  le  sulfate  de 
quinine  et  peut-être  môme  ses  qualités  thérapeutiques.  L’utilisation 
de  ce  nouvel  alcaloïde  contribuerait  à  faire  baisser  le  prix  du  sulfate 
de  quinine. 
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La  cinchonicine  et  la  quinoïdinc  sont  peu  actives  et  ne  sont  pas 
employées  en  Ihérapea tique. 

Ether  quinique.  Il  arrive  (]uelquefois  que  les  préparations  quiniques 
sont  mal  supportées  par  restomac.  Pour  obvier  à  cet  inconvénient, 
M.  Manetli  a  composé  un  éther  quiniqne  qui  a  été  introduit  dans  la 
thérapeutique  par  M,  Pignacco,  de  Milan. 

Cet  cllifr  s’obtient  en  distillant  l'alcool  avec  de  l’acide  sulfurique  et 
du  quinatedc  chaux.  C’est  nn  liquide  incolore,  d’une  odeur  agréable, 
et  volatil. 

On  le  fait  respirer  à  la  dose  de  à  3  grammes  versés  sur  une  com¬ 
presse.  Malgré  les  bons  résultats  obtenus  par  M.  Eîssen,  de  Stras¬ 
bourg,  qui  a  vu  les  accès  diminuer  d’intensité  et  disparaître  quand  la 
fièvre  était  simple  et  légitime,  l’éther  quinique  est  aujourd'hui  très- 
peu  employé. 


Atl  mi  ni  si  ration  «les  de  quinine  par  la  metliode  liypoder- 

ini<iue.  Depuis  quelques  années  la  méthode  hypodermique,  si  heureu¬ 
sement  appliquée  à  Topium  et  à  la  belladone,  s’est  étendue  jusqu’aux 
sels  de  quinine. 

Le  premier  qui  semble  avoir  eu  recours  à  ce  moyen  est  leD''  Cbas- 
saud  (de  Smyrne)  en  1801  ou  18G2,  et  il  rapportait  que,  sur  loO  cas, 
il  n’avait  vu  qu’une  rechule  après  trois  mois. 

Sæmann  assure  que,  dans  un  cas,  il  a  pu  guérir  une  fièvre  tierce  au 
moyen  de  deux  injections  contenant  chacune  lO  centigrammes  de  sul¬ 
fate  de  quinine,  tandis  qu’on  en  avait  donné  à  rintérieur  1  gramme 
sans  résultat. 

llosenlhal  dit  avoir  guéri,  par  le  môme  moyen,  des  névralgies  et 
des  lièvres  intermittentes,  et  que,  dans  un  certain  nombre  de  cas, 
la  durée  de  la  fièvre  a  été  modifiée.  Ce  mode  de  traitement  a  été 
employé  encore  par  Zuelxer(de  Berlin),  Paul  et  JaroUky  (de  Brcslan). 

Le  docteur  Üesvigues,  ayant  eu  à  soigner  dans  les  maremmes  de  la 
Toscane  un  grand  nombre  d’ouvrîcrs  du  chemin  de  fer  atteints  de 
fièvre  intermittente,  affirme  de  son  côté  qu’il  a  guéri  par  ce  moyen 
plusieurs  centaines  de  malades. 

Nous  devons  faire  observer  toutefois  que  ce  procédé  n’a  pas  tou¬ 
jours  aussi  bien  réussi  :  PlclKler,  Fronmüller,  Gualla  (de  Brescia)  et 
d’autres  déclarent  n’en  avoir  pas  tiré  les  mômes  avantages. 

Voyons  donc  quelle  est  la  valeur  de  rinjcction  sous-cuLaiiée  de  sul¬ 
fate  de  quinine. 

L’injectiousûus-culanée  a  plusieurs  avantages  :  remarquons  d’abord 
que,  l’absorption  étant  plu.s  rapide,  on  n’a  plus  besoin  d’avoir  six  heures 
devant  soi  pour  arrêter  un  accès,  et  que  quelques  instants  avant  le 
début  de  l'accès  on  peut  encore  arriver  à  temps.  Un  autre  avantage 
est  d’éviter  au  malade  ramerlume  du  médicament  qu’on  donne  la 
plupart  du  temps  en  solution.  Mais  ce  qu’on  trouverait  de  plus  pré- 
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cieux  dans  celle  pralique,  ce  serait  de  pouvoir  agir  îininédialemcnt 
et  avec  énergie  dans  les  cas  graves  de  lièvre  pernicieuse.  Enfin,  il  y 
auraitpour  les  armées  etpour  les  hôpitaux  civils  une  économie  réelle, 
puisqu’on  pourrait  réduire  de  moitié  la  quanlilé  de  médicament  dé¬ 
pensée. 

Pourquoi  donc  ce  programme  si  séduisant  n’a-t-il  pu  encore  se 
réaliser  ?  En  voici  les  raisons  ;  le  sulfate  de  quinine  est  peu  soluble, 
si  bien  que  certains  expérimentateurs,  tels  que  Plelzler,  Fronmüller, 
Gualla  (de  Brescia),  n^ont  injecté  que  des  doses  insuffisantes.  Hosen- 
tbal,  tout  en  modifiant  la  durée  de  la  fièvre,  n'a  pu  la  couper  aussi  bien 
qu’avec  l’admimslralion  ordinaire  par  la  bouche.  Rosenlhal  employait 
pourtant  une  solution  contenant  1  gramme  de  bisulfate  de  quinine 
dans  8  grammes  d’eau,  et  introduisait  d'un  seul  coup  de  mé¬ 


dicament. 

On  a  reproché  en  outre  aux  injections  d’ôtre  irritantes  é  cause  de 
l'addition  d’eau  de  Itabel  ou  d’acide  sulfurique  destinée  à  faire  du  bi- 
.suUate,  M.  J.  Arnould,  qui  a  pratiqué  en  Afrique  ces  injections  sm- 
une  échelle  considérable  et  qui  regarde  celle  méthode  comme  pré¬ 
cieuse,  avoue  qu'il  a  produit  des  accidents  inflummatoires  au  lieu  de 
rinjeclioii  ;  il  a  constaté  des  indurations  du  tissu  cellulaire,  des  abcès, 
des  ulcérations  et  même  des  eschares.  En  substituant  à  l’acide  sulfu¬ 


rique  l’acide  tarlrique, 'M.  Bourdon  a  pu  réduire  de  beaucoup  ces  ac¬ 
cidents  et  les  rendre  presque  nuis.  Yoici  quelle  est  la  formule  em¬ 
ployée  parM.  Bourdon  : 


Eau . . . . . . .  30  gram  niâS. 

Sulfate  de  quinine........ . . .  1  gr. 

Acide  lartiique . . .  0,50 

M.  Bourdon  injecte  4  cenümètres  cubes  de  celte  solution  pour 
faire  pénétrer  de  sulfate  de  quinine.  Celte  injection  est  faite  en 
deux  ou  quatre  points  dilférents,  pour  éviter  un  décollement  du  tissu 
cellulaire. 

Cette  solution  a  donné  les  meilleurs  résultats,  et  M.  le  docteur  Vin- 
son,  de  Saint-Louis  (île  Maurice),  se  sert  d'une  solution  semblable  qui 
lui  rend  journellement  les  plus  grands  services. 

•  Nous  avons  voulu  tenter  aussi  de  réaliser  quelque  progrès  dans 
cette  méthode.  En  consultant  la  table  de  solubilité  des  sels  de  quinine 
dressée  par  Schlagdenhaufen,  M.  Limousin  a  remarqué  que  deux  sels, 
^  le  sulfovinate  et  le  chlorhydrate,  pourraient  à  cause  de  leur  grande  so- 
Inbîlité  rendre  service  en  pareil  cas.  Mais  la  difficulté  était  d’avoir 
L  des  produits  sûrs.  M.  Limousin  a  préparé  lui -môme  du  sulfovinate  de 
I  quinine  par  transformation  du  sulfovinate  de  soude,  en  évitant  de  faire 
F  intervenir  la  baryte,  ce  qui  se  pratiquait  ordinairement  et  pouvait 
,  avoir  les  plus  grands  inconvénients. 

^  M.  Limousin  nous  a  donc  remis  du  sulfovinate  de  quinine,  et  nous 
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avons  eu  peu  de  temps  après  l’occasion  de  constater  son  heureuse  ef-  • 
fîcacîié.  Nous  avons  pratiqué  six  injections  sur  un  jeune  soldat  reve-  • 
nant  de  Cochinchine  avec  une  fièvre  récente  présentant  encore  le  type 
quotidien.  L’injection  faite  avec  une  solution  de  20  grammes  de  sul- 
fovinate  dans  100  grammes  de  glycérine  n’a  produit  absolument  au¬ 
cune  irritation  locale.  Dès  la  première  injection,  contenant  Ûs*;2o  de 
sel,  le  type  est  devenu  tierce  et  la  fièvre  s’est  considérablement 
amendée. 

Quant  au  chlorhydrate^  nous  l’avons  aussi  employé  en  solution 
dans  la  glycérine,  et  nous  avons  remarqué  également  que  rinjection 
était  parfaitement  supportée,  mais  nous  n’avons  pu  faire  assez  d’ex¬ 
périences  pour  juger  de  sa  valeur  thérapeutique. 

Dans  ces  derniers  temps  une  tentative  nouvelle  a  été  faite  avec  le 
brombydrate  de  quinine.  M.  Gubler  fait  une  solution  de  bromhydrate 
(neutre  ou  basiquej  au  dixième  dans  l'eau  aiguisée  d’un  peu  d’alcool, 
et  en  injecte  deux  centimètres  cubes,  de  manière  à  introduire  une 
quantité  équivalente  à  30  centig."ammes  de  sulfate  ;  il  affirme  n’avoir 
pas  eu  à  constater  d’accidents  locaux. 

M.  Soûlez,  médecin  de  rhôpital  de  Romorantin  et  exerçant  dans 
un  pays  à  fièvre,  a  employé  cette  solution  en  injection  sous-cutanée. 

Il  a  pu,  avec  des  doses  fortes  (üs^,80  à  1  gramme),  combattre  la  fièvre 
en  pratiquant  l’injeclion,  soit  immédiatement  avant  l’accès,  soit 
au  commencement  du  frisson,  soit  une  heure  après  le  début  du  fris¬ 
son  (yourna^  dé  thérapeutique i  1875).  Mais  M,  Soûlez  va  peut-être  un 
peu  loin  quand,  après  quelques  observations,  il  vient  déclarer  que 
le  bromhydrate  est  supérieur  au  sulfate  de  quinine;  nous  attendrons, 
pour  soutenir  une  pareille  affirmation,  que  les  états  de  service  du 
bromhydrate  de  quinine  soient  un  peu  plus  considérables.  Il  y  a 
bien  encore  une  ombre  au  tableau,  c’est  que  M.  Moutard-Martin,  em-  ' 
ployant  la  solution  de  M.  Gubler,  lui  a  vu  produire  des  abcès  et  des  . 
plaques  gangréneuses,  larges  comme  une  pièce  de  cinquante  centimes 
{Société  de  thérapeutique^  8  décembre  1875).  M,  Limousin  espère  qu’on 
pourra  éviter  le  retour  de  ces  accidents  en  dissolvant  du  bromhydrate  ' 
de  quinine  basique  au  moyen  de  l'addition  d’un  peu  d’acide  lartriquc 
au  lieu  d’alcool  {Société  de  thérapeutique ^  22  décembre  1875). 

On  pourrait  enfin,  dans  les  cas  de  lièvre  pernicieuse  algide,  recou¬ 
rir  à  l’injection  dans  la  trachée  d’une  solution  de  sulfate  de  quinine, 
ainsi  que  le  proposent  MM.  Jousset  (de  Bellesme)  et  Claude  Bernard 
{Sociétéde  biologie,  16  mai  1874.) 

Ad juvants  du  Quinquina,  L’addition  de  l’opîum  au  Quinquina  est  celle 
qui  a  eu  la  double  consécration  des  plus  grandes  autorités  médicales 
et  du  temps.  On  ajoute  très-souvent  aux  30  ou  40  centigrammes  de  ^ 
sulfate  de  quinine  destinés  à  couper  un  accès  de  fièvre  1  ou  2  centigr.  ] 
de  sulfate  ou  de  chlorhydrate  de  morphine.  Dans  certains  cas  ou  les  j 
saignées  sont  indiquées,  l’action  du  sulfate  de  quinine  se  montre  plus  ^ 
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efficace  après  la  saignée.  Il  en  est  de  même  dans  les  cas  où  il  y  a  nn 
état  saburral  marqué:  Tadministralion  préalable  d'un  émétO'Catharti- 
;  que  rend  Taction  du  sulfate  de  quinine  plus  évidente.  Les  purgatifs  ne 
;  paraissent  pas  avoir  la  môme  influence. 


SAULE* 
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Arbre  de  la  famille  des  Salîcînées;  une 
espèce  seule  est  usitée  en  médecine,  c'est 
le  Saute  blanc,  Salix  alùa. 

Parties  ttsitées.  L'écorce* 

Caractères  génériqnes.  Fleurs  dioïques 
disposées  en  chatons  écailleui;  chaque 
fleur  mâle  se  compose  de  ï  Îl  b  étamines 
attachées  &  la  base  d'une  écaille,  qu'ac¬ 
compagne  une  languette  tronquée.  Les 
i  fleurs  femelles  offrent  un  ovaire  fusiforme 
pédicellé,  surmonté  d'tm  style  très-court 
et  de  deux  stigmates  profondément  bi^ 
fidos.  Le  fruit  est  une  capsule  unîlocu- 
laîre,  renfermant  plusieurs  graines  recou¬ 
vertes  de  soies  fines  et  nacrées. 

,  (Itichard.) 

Caractères  spécifiques.  Arbre  de  8  îi 
10  mètres  de  hauteur.  Son  écorce  est 
lisse  et  d'un  vert  tendre;  feuilles  lancéo- 
îées-aigués,  dentées  en  scie  sur  leurs 
bords,  glabres  à  leur  face  supérieure,  ve¬ 
lues  en  dessous*  Les  chatons  sc  dévelop¬ 
pent  en  même  temps  que  les  feuilles* 

L’écorce  est  amère  et  en  môme  temps 
un  peu  astringente- 

Elle  contient,  suivant  Pelletier  et  Ca- 
ventou  !  matière  grasse  verte,  matière  co¬ 
lorante  jaune  amère,  tannin,  extrait  rési¬ 
neux»  matière  gommeuse,  sel  magnétique 
et  acide  organique.  M .  Fontana  et  M,  Le¬ 
roux,  pharmacien  à  Vitry-le-Ffançois,  y 
ont  découvert  un  principe  immédiat  qu’ils 
;  ont  appelé  Saiieinef  et  qui  se  prépare  de 
‘  la  manière  suivante  ; 

Pr.  :  Écorce  de  Saule  ,.***♦  5,000  gr. 

Eau.  . . .  q*  3* 

I  Faîtes  une  forte  décoction  de  l’écorce 

1,1 

* 

it 

f 


de  Saule,  passez-la  à  travers  une  toile, 
ajoutez-y  un  lait  de  chaux  clair  pour  pré¬ 
cipiter  la  matière  colorante;  filtrez  la  li- 
queuFj  évaporez-Ia  en  consistance  de 
sirop  clair  ;  ajoutez  alors  une  quantité 
suffisante  d'alcool  à  3G  degrés  pour  pré¬ 
cipiter  la  niâtîèro  gommeuse;  filtrez  de 
nouveau  ;  séparez  l'alcool  par  distillation. 
Lé  résidu  de  cette  distillation,  suffis^im- 
ment  évaporé  et  mis  dans  un  lieu  frais, 
abandomera  la  salicine  qui  cristallisera 
en  aiguilles  aplaties. 

Pour  la  purifier,  il  faudra  la  dissoudre 
dans  Te  au  bouillante,  y  ajouter  un  peu  de 
noir  animal,  filtrer  et  faite  cristalliser  par 
refroidissement» 

La  salîcînc  pure  se  présente  en  aiguilles 
fines  aplaties,  légèrement  nacrées  ;  sa  sa¬ 
veur  est  amère  et  rappelle  celle  du  Saule  ; 
elle  n’est  ni  acide  ni  alcaline  ;  brûlée  sur 
une  lame  de  platine,  elle  ne  laisse  pas  de 
résidu. 

100  parties  d’eau  froide  dissolvent  5  à 
C  parties  de  salicine;  ralcool  et  Feau 
bouillante  la  dissolvent  en  toute  propor¬ 
tion;  le  tannin,  la  gélatine,  le  sous-acé- 
tate  de  plomb,  ne  la  précipitent  pas  de 
ses  dissolutions.  Elle  est  colorée  en  rouge 
par  Tacide  sulfurique  concentré  ;  la  plilo- 
ridzîne  présente  le  même  caractère. 

On  peut  dire  que  la  salicine  a  été  trou¬ 
vée  dans  la  plupart  des  espèces  du  genre 
Sütix^  et  même  dans  quelques-unes  du 
genre  Poputas^  le  Peuplier  blanc  et  le 
Peuplier  tremble  entre  autres* 

La  phloridzine*  principe  immédiat  de 
l’écorce  de  pommier,  possède  les  mômes 
propriétés  ihérapeutiques  que  la  salicine* 


THÉRAPEUTIQUE. 


,  On  peut  lire  dans  Murray  ce  que  nos  devanciers  avaient  dit  des 
[  propriétés  thérapeutiques  de  l’écorce  de  Saule.  Ils  lui  attribuaient  des 
«  propriétés  antiputrides  aussi  puissantes  que  celles  du  Quinquina,  et 
^  quelques-uns  la  croyaient  aussi  éminemment  fébrifuge  que  l’écorce 
*  du  Pérou. 
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Sotone  {Philos,  transacl.,  vol.  LUI,  p.  195)  elle  einquan  te  cas  de  gué¬ 
risons  de  lièvre  intermittente  légitimé,  obtenues  à  l’aide  de  l’écorce  de 
Saule  donnée  à  la  dose  de  1  gramme  et  demi  à  3  grammes  tontes  les 
heures,  pendant  l’apyrexie.  (llossitis  (iVoe.  varinl.  med.  p.  128) 

vante  le  même  remède  dans  le  traitement  de  la  fièvre  quotidienne  et 
de  la  fièvre  tierce.  Dans  l’ouvrage  de  Pierre  Koning  {De  cortice  Salkis 
ulbœ,  efusque  tn  ïnedicinâ  usu,  1778),  on  peut  lire  des  faits  très-nom¬ 
breux  qui  témoignent  de  l'efficacité  de  ce  moyen,  non-seulement  dans 
des  lièvres  intermittentes  récentes,  mais  encore  dans  celles  qni  du¬ 
raient  déjà  depuis  fort  longtemps.  Coste  et  Willemet  {Essai  sur  quel¬ 
ques  filantes  inditjènes,  p,  57}  témoignent  dans  le  môme  sens.  Enfin, 
plus  récemment,  Gilibert  (1797),  IMonnicr,  médecin  à  Apl(18U5),  Ber¬ 
trand  (18ü8),  Vanters  (1810),  Bureau  de  la  Malle  (1818),  appelèrent 
de  nouveau  l'attenUon  sur  les  propriétés  fébrifuges  de  l’écorce  de 
Saule  blanc  (Mérat  et  de  Lens,  Dkt.  de  mat.  méd.,  t.  VI,  p.  (80). 

Mais  la  découverte  du  principe  actif  du  Saule  blanc,  \disalkine,  faite 
en  1825  par  Fontana,  pharmacien  à  Larüa,  près  Vérone,  et  surtout  les 
travaux  mieux  connus  de  notre  compali  iole  Leroux,  qui  obtint  cette 
substance  parfaitement  pure,  appelèrent  de  nouveau  raltention  sur 
les  vertus  fébrifuges  du  Saule. 

D’assez  nombreuses  e,\périences  ont  été  tentées  depuis  quelques  an¬ 
nées,  et  il  est  à  regretter  qu'elles  soient  aussi  coulradicloires. 

11  est  bien  probable  que  le  Saule,  ainsi  que  la  plupart  des  prétendus 
succédanés  du  Quinquina,  ne  jouit  d’aucune  vertu  fébrifuge,  et  que  les 
cas  de  guérison  que  l’on  cite  n’ont  pas  été  observés  avec  cette  philoso¬ 
phie  d'expérimentation  qu’il  faut  apporter  quand  on  agite  une  ques¬ 
tion  thérapeutique  aussi  grave  que  celle  qui  consiste  à  enlever  au 
Quinquina  une  suprématie  si  justement  acquise- 

Quant  aux  propriétés  toniques  de  l’écorce  de  Saule,  elles  sont  à  peu 
près  les  mêmes  que  celles  du  Quinquina.  A  l’intérieur,  la  poudre,  l’in- 
fusion,  la  décoction,  ont  été  avantageusement  employées  dans  le  trai¬ 
tement  de  certaines  diarrhées,  des  débilités  de  l’estomac. 

Extérieurement,  et  sous  les  mômes  formes  que  l'écorce  du  Pérou,  le 
Saule  s’emploie  dans  le  traitement  des  gangrènes,  des  ulcères  de  mau¬ 
vaise  nature,  etc.,  etc. 

Enfin,  ses  propriétés  anthelmintbiques  ont  été  constatées  par  Hart¬ 
mann  et  Luders  {Dissert.  de  virtute  Saiieis  undietmirtlhicô.  Traject.  ad 
Viader.,  1781).  Ils  donnaient  à  prendre  une  décoction  d’écorce  de 
Saule,  30  grammes  pour  500  grammes  d’eau.  Ce  n’était  pas  le  Saule 
blanc,  mais  l’osier  rouge  ou  Saiix  pentandra,  qu’ils  employaient  dans 
celte  circonstance. 


COLOMBO. 


COLOMBO. 


MATlfenE  MÉDICALE. 


(Midi*)  de  la  famille  des  Gentianées,  et 
qui  depuis  lors  prend  le  nom  de  faUJt 
ÙulumùQ, 


Poudré  de  Co/om6o. 

Cette  racine  est  très-friable 
et  se  pulvérise  entièrement. 


flijâvùlé  de  Colombo, 

L'eau  agit  sur  la  racine  de  Colombo  de 
dilTérenies  maniÈres,  suivant  sa  tempéra¬ 
ture*  L'infusion  et  la  macération  ne  dis¬ 
solvent  que  le  principe  amer.  La  décoc- 
tion*  outre  le  principe  amer,  entraîne 
encore  la  substance  amylacée,  qui  est 
dans  une  proportion  considérable* 


Teinture  alcoolique, 

Pr.  :  Racine  de  Colombo.  I  part. 

Alcool  à  GO  degrés.  5  — 

Préparez  par  la  métliode  de  déplace¬ 
ment  comme  pour  les  teintures  de  quin¬ 
quina. 

Extrait  de  Colombo- 

Pr.  :  Racine  de  Colombo  pulvérisé,  q.  r. 

Alcool  à  GO  degrés q.  s. 

Traitez  par  déplacetnenL  distillez  les 
liqueurs  et  évaporez  au  bain-marie. 


TIIERAPliUTIQUE. 

Employée,  dit-on,  depuis  longtemps  par  les  Indiens  dans  le  traite¬ 
ment  des  maladies  de  l’estomac  cl  des  inlesLins,  ta  racine  de  Colombo 
n’u  été  connue  en  Europe  que  vers  1770.  C’est  aux  travaux  de  Per- 
cival  {Medical  and  expermental  essaya)  et  de  Cartheuser  f /ïf’sserfa^îo  de 
radice  Cûlombâ,  177:i)  que  l’on  doit  la  popularisation  de  ce  médica¬ 
ment.  On  peut  voir  dans  Murray  {Apparat.  7ne<A,  t.  VI,  p.  154  et  suiv.) 
quels  sont  les  auteurs  qui  se  sont  particulièrement  occupés  de  l’ap¬ 
plication  thérapeutique  du  Colombo, 

Au  moment  où  cette  substance  fut  introduite  dans  la  matière  médi¬ 
cale,  elle  prit  une  importance  peut-être  exagérée;  mais,  depuis  cette 
époque,  elle  est  tombée,  du  moins  en  France,  dans  une  défaveur 


Colombo,  Columho,  racine  dti  MenUper- 

(Lam.),  Cocruhis  patma- 
tus  ([>.  C.)  de  la  famille  des  Ménispermées 

Caradères  ginériques.  Fleury  dîoîques, 
calice  de  G  k  12  sépales,  6  à  8  pétales  ;  ü 
à  2\  étammes  sur  les  fleurs  mâles*  2  à  4 
evaires  pédïcellës  pour  les  11  cura  femelles. 
Fruits  drupacés,  rénifurmes,  renfermant 
une  seule  graine* 

Carartêres  spécifiques^  Arbuste  dioïque^ 
çarmenteuXp  rampant;  racine  épaisse,  ra¬ 
mifiée,  tige  grêle,  vokibile,  simple,  cou¬ 
verte  de  longs  poils  roux.  Feuilles  alter¬ 
nes,  pétîolées,  orbiculaires,  à  5  nervures; 
fleurs  mâles  sessiles;  calice  àO  sépales, 
corolle  à  6  pétales  épais  et  eiméï formes. 
Six  étamines  plus  longuei  que  les  pétales. 

La  racine  est  seule  iiailée* 

Elle  est  apportée  en  rouelles  ou  en  mor¬ 
ceaux  de  8  à  10 centimètres  de  longueur, 
sur  y  à  6  centimètres  de  diamètre.  Ecorce 
d'un  brun  verdâtre,  épaisse  et  rugueuse. 
J.'inté rieur  est  formé  de  couches  coucen* 
triques.  Odeur  désagréable^  saveur  amère. 

L’analyse  faîte  par  M.  Planche  a  donné 
beaucoup  d^amidon,  une  maiière  anima* 
Visée,  une  matière  jaune  amère,  un  peu 
d'huiîe  voiaiilet  quelques  sels.  H,  Wiu- 
.stock  en  a  retiré  encore  une  substance 
[cristallisée  qu'il  a  appelée  cùfombvv^  la¬ 
quelle  est  incolore,  inodore,  Irès-amère 
et  cristallisée  en  prismes  rliomboîdaux. 

Thomson  croit  qu'elle  contient  de  la 
einchonifie;  d’autres  y  ont  vu  la  berté^ 
rine. 

Lorsque,  en  1820^ la  raeînè  de  Colombo 
disparut  du  commerce  français^  on  Lui 
substitua  la  racine  du  Fraseria  Walieri 
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telle  que, 'dans  Paris,  certains  pliarmacicns  n’en  vendent  pas  une  seule- 
fois  dans  le  cours  d’une  année. 

Npus  avons  assez  souvent  administré  ce  médicament.  Nous  dirons 
dans  quelles  circonstances  il  nous  a  réussi.  Dans  les  troubles  fonc¬ 
tionnels  de  l’estomac,  accompagnés  d’une  légère  phlegmasie  de  la 
membrane  muqueuse,  d’amertume  delà  bouche,  d’un  sentiment  de 
chaleur  et  de  douleur  à  la  région  épigastrique,  de  nausées  et  d'un  peu 
de  diarrhée,  et  en  même  temps  de  quelques  phénomènes  fébriles, 
nous  donnons  avec  avantage,  trois  ou  quatre  fois  par  jour,  une  tasse 
d'infusion  de  60  centigrammes  de  racine  de  Colombo  pour  200  gram¬ 
mes  d’eau,  après  avoir  préalablemeut  administré  un  vomitif.  Cette 
infusion  est  continuée  pendant  quelques  jours,  jusqu’à  ce  que  tes 
fonctions  de  l’estomac  soient  bien  rétablies. 

La  même  médication  réussit  encore  très-bien  dans  les  diarrhées 
.aiguës  apyrétiques,  qui  s’accompagnent  d’anorexie,  d’amcrlumc  de  la 
bouche. 

Quand  il  y  a  dyspepsie,  vomissements  habituels,  diarrhée  chroni¬ 
que  aîlernant  avec  delà  constipation,  gastralgie,  enfin  tous  les  signes 
qui  indiquent  un  état  habituel  de  trouble  du  côté  des  organes  digestifs, 
l'usage  longtemps  continué  de  l’infusion  ou  delà  poudre  de  Colombo, 
ou  du  vin  dans  lequel  on  a  fait  macérer  cette  substance,  remettent 
les  fonctions  digestives  dans  leur  état  normal. 

Pringle,  Cartheuser,  Bertrand  dehi  Grésie  employaient  le  Colombo, 
même  dans  la  période  aiguë  de  la  dysentérie  ;  mais  Percival  fait  ob¬ 
server  que  ce  remède  convient  mieux  sur  le  déclin  de  la  maladie. 

Ün  l'a  également  conseillé  dans  le  traitement  des  scrofules. 

MODE  d’administration  ET  DOSES. 

La  racine  de  Colombo  sc  donne  en  poudre  à  la  dose  de  3Ü  à  123  cen¬ 
tigrammes  trois  ou  quatre  fois  par  jour. 

En  infusion  ou  en  décoction,  à  la  dose  de  2  à  4  grammes  pour 
250  grammes  d’eau.  L’infusion  est  plus  active. 

La  teinture,  à  la  dose  de  2à  4  grammes;  l’extrait,  à  la  dose  de 
60  centigrammes  à  I  gramme. 

Sub.stancGS  incompatibles  :  l’aeétale  de  plomb,  l'eau  de  chaux  et  le 
sublimé  corrosif. 


OUASSIA  AMAIU,  OUASSIA  SIMAROüBA. 

M.^TIÈÏÏE  MÉÜiCALE. 


Les  amara  et  le  Quassia  sima- 

rouhâ  sünt  deux  arbres  exotiques  de  la 
famille  des  Rutacées^  tribu  des  Siuiarou- 
bées. 


1 

1 

Carncièi'ês  génériques.  Fleurs  berma-  ,| 
phrodites;  calice  court,  persistant,  étalé, 
à  cinq  divisions  profondes;  coroile  de  J 
cinq  pétales  dressés^  beaucoup  plus  longe 


QUASSIA  AMARA,  QUASSIA  SIMAROUHA, 


que  le  calice.  Dix  élamioes  munies  â  leur 
base  <i*une  écaille  velue  ;  arbrisseaux  à 
feuilles  iiuparipinnées,  à  folioles  oppo¬ 
sées. 

Quassia  amara,  Quassie  amère. 

Parde  usitée^  La  racine.  —  Nom  pknr^ 
maceiitiqtie^  Radix  Quassiæ  amaræ.  Bois 
de  Surinam. 

Caracières  spécifigne^i.  Arbrisseau  de  2 
&  3  mètres  d'élévation,  è  écorce  cendrée, 
très-amère.  Feuilles  glabres,  quinopin- 
nées*  Fleurs  en  épi  terminal  multiflore, 
dressées,  hermaphrodites,  inodores,  rou* 
pas.  Corolle  de  cinq  pétales  incombants 
dressés.  Ovaires  globuleux  à  cinq  côtes, 
k  cinq  logea. 

La  racine  que  Ton  importe  dans  nos 
pays  est  cylindrique,  d'une  grosseur  va¬ 
riable,  grisâtre  et  tachetée  extérieure¬ 
ment,  blanchâtre  en  dedans,  inodore* 
Saveur  extrêmement  amère. 

Le  principe  amer,  que  Thompson  a  ap~ 
pelé  ipïifmiwp,  est  très-soluble  dans  Teau 
et  dans  ValcooL  Wiggers  Ta  obtenu  k 
rétat  de  pureté  sous  forme  de  prismes 
blancs;  il  le  nomme  Quossü, 

On  substitue  depuis  quelque  temps  dans 
le  commerce  au  bois  de  Qüfis.sia  amnra^ 
le  bois  de  Byiier  osh  produit  par  le  Hyt- 
iera  febrifaga^  arbre  qui  croît  abondam¬ 
ment  à  riJe  Saint-Martin  et  dans  les  îles 
avoisinantes.  Cet  arbre  appartient  à  la 
famille  des  Rutacées,  tribu  des  Stmarou- 
bées;  on  a  extrait  du  bois  de  Byttera  une 
maiiëre  neutre  parfakement  cristallisée, 
que  Ion  a  appelée  Biftieriae  à  laquelle 
on  attribue  des  propriétés  fébrifug^'S. 

Prép  fl  ru  i  iott  Ÿ  ph  a  rm  fîeeuiiq  ue^i .  O  n 
n^emplole  guère  la  rachie  de  Quassia 
amara  que  sous  forme  de  tisane,  de  vin 
ou  d'exiraii. 

Tisane  de  Quassia. 

Bois  de  Quassia  râpé  ou 

coupé  menu..,.,**...  8  grammes. 
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Eau . . .  ijOOü  grammes* 

Faites  macérer  pendant  doux  heures  et 
passez. 

Extrait  de  Quassia. 

Quassia  amam. ........ .  q,  s* 

Eau. . . .  q.  V. 

Pulvérisez  la  racine,  tassez  dans  un 
appareil  k  déplacement  et  lessivez  avec 
Teau.  Évaporez  les  liqueurs  à  consistance 
d'extrait. 

ïT/î  de  Quassia. 

Pr.  :  Quassia  amara. , ,  30  grammes. 

Alcool  à  GO  de¬ 
grés.... .  30  — 

Vin  blanc..*..,,  1,000  — 

F,  s.  a. 

Quassia  simarQuè/ïi  Sîmarouba  de  Guyane, 
Simarouba  Guyannensis. 

Partie  usitée.  Écorce  de  îa  racine.  — 
Nom  pharmacenti^uey  Gortex  simüurabæ. 

Caracière^  spèctfiques.  Très-grand  arbre 
dioïque,  atteignant  2ü  à  25  mèti'e s  d'élé¬ 
vation.  Feuilles  alternes,  pinnées,  gla¬ 
bres.  Fleurs  diuïques  blanchâtres, petites, 
disposées  en  nue  très-grande  panicule 
ramîliée.  Fleurs  mâles  :  calice  courîe- 
ment  campanulé,  pubescent;  corolle  de 
5  pétales  dressés;  dix  étamines,  ftlets 
dressés^  hli formes  ;  anthères  introrses. 
Fleurs  femelles  :  dix  étamines  avortées 
tres-conrtes;  pîsti!  plus  long  que  la  co¬ 
rolle  ;  ovaire  arrondi  k  5  coques  OToides  ; 
style  et  stigmate  épais. 

L'analyse  a  démontré  dans  cette  écorce 
une  inaiière  résineuse,  un  peu  d'iiuile 
volatile,  de  la  quassine,  de  Tulmme, 
quelques  sels. 

On  iremplûie  que  l'infusion,  qui  se 
prépare  comme  celle  du  Quassia  amara* 


THERAPEUTIQUE* 


Lo  Quassia  est  d’une  extrôme  amertume.  U  ne  contient  ni  tannin  ni 
acide  gallique,  ce  qui  le  range  parmi  les  amers  purs.  A  trèS’haute 
dose,  il  cause  des  vertiges  et  des  vomissements,  ce  qui  tient  à  un  prin¬ 
cipe  resté  jusqu’ici  inconnu,  mais  qui  existe  évidemment,  comme  le 
démontrent  les  expériences  de  Buchner  {Jout'n.  analÿi.,  t.  1,  p.  535), 
•Il  a  été  conseillé  dans  la  dyspepsie,  lorsque  cette  maladie  survient 
à  la  suite  de  convalescences  pénibles,  et  que  rien  ne  peut  faire  sup¬ 
poser  l’existence  d'une  inflammation  de  la  membrane  muqueuse  de 
l'estomac.  Il  convient  aussi  dans  les  diarrhées  chroniques  parfaitement 
apyrétiques,  et  dans  lesquelles  la  supersécrélion  intestinale  n’est  pas 
entretenue  par  la  présence  d'ulcérations  intestinales. 
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Vertiffe  Ntomacai.  Noiis  avons  VU  (t.  I,  voy.  Sotifle)  (|uelie  Induenco 
heureuse  avait  l’infusion  de  Quassiu  amara  donnée  matinel  soir,  pen¬ 
dant  plusieurs  jours,  après  l’administration  préalable  du  bicarbonate 
de  soude  et  de  la  magnésie,  chez  les  personnes  qui  étaient  atteintes  de 
ces  vertiges  singuliers  sur  lesquels  Bretonneau  a  plus  particuliè¬ 
rement  fixé  raltcnlion  des  praticiens. 

Il  a  été  van  té  également  dans  le  traitement  des  scrofules.  M.Schirllze, 
de  Spandaii,  l’a  employé  avec  succès,  en  décoction,  dans  le  traitement 
des  ascarides  vermiculaires.  Il  donne,  par  un  lavement,  la  décoctiun 
de  !5  à  30  grammes  de  Qiiassia  amara. 

La  dose  ordinaire  de  Ouassia  amara  en  infusion  est  do  2  à  4  gram¬ 
mes  pour  200  à  250  grammes  d’eau  bouillante,  La  teinture  vineuse  se 
donne  à  la  dose  de  100  à  t2o  grammes  par  jour;  l’extrait  à  celle  de 
1  à  2  grammes  en  vingt-quatre  heures. 


Quassia  simarouba.  On  n’emploie  en  médecine  que  l’écorce  de ^es 
racines. 

Celte  écorce,  dont  l’amertume  rappelle  si  bien  celle  du  Quassia 
amara,  contient  pourtant  une  très-forte  proportion  d’acide  galliquc 
et  de  tannin. 


Elle  a  joui  d’une  célébrité  beaucoup  plus  grande  que  le  Quassia 
amara.  Employée,  dit-on,  de  temps  immémorial  en  Amérique  dans 
le  Lrailcmcnt  de  la  dysonlérie,  elle  fut  importée  en  Europe  au  com- 
mencetneut  du  dix-huitième  siècle,  et  singulièrement  préconisée  dans 
les  flux  de  sang  dysentériques.  Barrère,  Jussieu,  Degner,  Pringie, 
Tissot,  Zimmermann  lui  ont  reconnu  des  propriété.s  aiilidyscntéri- 
qiieset  aiitiscrofuleuses  évidentes (4 hc.  Jüuj’n.  de  niéd.f  t.  LVII,  p.  3! 3,'. 

Négligé  de  nos  jours  dans  le  trailcmeut  de  la  dyscntéric,  le  Sima¬ 
rouba  n'est  plus  guère  employé  que  dans  les  mômes  circonstances  que 
le  Quassia  amara .  Toutefois,  il  est  bon  de  remarquer  <jiie  la  poudre 
de  Simarouba  jouit  de  propriétés  émétiques  évidentes,  comme  font 
démontré  les  expériences  de  Desbois  (de  Rocliefort)  cl  de  Biclial,  ([ui  la 
rangent  parmi  les  émétiques, 

La  pond/'c  de  Simarouba  se  donne  comme  anlidysentérique  à  la  dose 
de  30  centigrammes  cinq  ou  six  fois  par  jour.  L’infusion  se  fait  avec 
8  grammes  d’écorce  pour  l,0Üt)  grammes  d’eau. 


COPTIS  TBIFOLIA  (s.vliscl'uy),  IIELLEBOUUS  THIFOLIUS  (linné) 


Le  genre  Copiis  je  coupe)  de  la  tj-ibu  des  ïlelléborées,  famille 

des  UenoncLilacécs,  est  une  plante  herbacée  habitant  les  régions 


arctiques  du  globe. 

La  racine  du  Copfis  trifolia  est  recommandée  depuis  quelques  an¬ 
nées  en  Améi'ique  comme  succédanée  du  Quassia  amara. 


ANGLISTLUR. 
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Edw.  Cress  l’a  étudiée  dernièrement  et  y  a  trouvé  de  îa  herhcnne  et 
une  substance  cristallisablc,  la  coptùie;  c'est  à  la  berbérine  tjue  la 
racine  doit  son  amertume,  et  comme  elle  ne  renferme  ni  tannin  ni 
aride  galliqnc,  elle  doit  être  rangée  dans  les  Ioniques  amers.  On  l’em¬ 
ploie  surtout  en  teinture  (lleckel,  loc.  cit,), 

ANGUSTL'RE. 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


Angusture  vraie»  est  une 
écorce  du  Bonidandin  Cnspurîa 

fe^>nfug(i j  iialipefi  Guiipen  eus- 

paria  {D.  CJ,  arbre  de  la  faïuille  des  llu- 
tacéeSi  de  la  tribu  des  Cuspariées. 

Canictèi‘'es  du  g^nre  Cn^parin^  Calice 
oampanulé  h  clnci  divisions  j  corolle  de  b 
pétales  sondés  à  leur  base;  à  ou  6  éta- 
tiiines,  ovaires  h  b  loges;  style  simple* 
sligniaie  à  6  lobes. 

Varacfèrçs  ^péafiqms^  Le  Cuspffria  fe- 
Mptga  est  un  arbre  très-élevé*  Écorce 
grisâtre,  feuilles  à  longs  pétioles,  trois  fo¬ 
lioles  sessiles,  digiiées;  Heurs  blanches, 
en  grappes  dressées.  Calice  subcampa- 
milé  à  cinq  divisions  profondes.  Corolle 
de  b  pétales  soudés  en  tube;  5  à  b  éta- 
luînes,  dont  deux  anthérifères  ;  ovaire 
sessîie  au  fond  de  la  Heur. 

l/écorce*  —  Nom  phar- 
macetiiiguey  Cortex  angiisUiræjangostoræ. 

iV  vii/gairej  Angusturc  vraie,  cus- 
paré. 

Cet  le  écorce  est  en  plaques  pins  ou 
moins  larges,  rouléesj  minces  sur  les 
bords  :  épîdermu  gris  jaunâtre  ;  cassure 


compacte,  résineuse,  d^une  teinte  brun 
jaunâtre  ;  saveur  amère,  nauséeuse,  un 
peu  âcre  et  piquante. 

Comme  ïious  le  verrons  plus  tard, il  est 
possible  de  confondre  rAnguslure  vraie 
avec  rAnguslure  fausse,  qui  est  un  poison 
violent;  mais  TAngusture  vraie  se  rocon- 
naît  facilcniÊnt  à  son  écûrcû  toujours 
mince,  peu  rugueuse,  â  sa  face  intérieure 
plus  ou  moins  rosée,  et  h  ses  bords  taillés 
eu  biseau,  enlin  à  ce  que  Tacide  nitrique 
ne  la  colore  pas  en  rouge,  coloration  qui 
se  produit  avec  l’Anguslure  fausse,  et 
qu'elle  doit  à  îa  brucine  qu'elie  contient; 
aussi  sa  saveur  est-elle  irès-amère. 

D'après  J'analyse  d’Ilusbandj  cette 
écorce  contient  de  la  gomme,  une  ma¬ 
tière  amère,  de  la  résine  et  une  huile  vo¬ 
latile.  Il  est  n^marquable  qu'elle  ne  ren¬ 
ferme  pas  de  tannin.  Au  inoyert  de  Talcoül 
absolu,  Saladîn  en  a  retiré  un  principe 
crisialiisable  en  tétraèdres^  ^  nommé 
cusparm. 

Prépftrothn^\  La  poudre,  Textrait,  Tîn- 
fusion,  la  teinture  se  préparent  comme 
pour  le  quassia  mnara.  (Vey,  plus  haut*) 


TIIKIIAPEL  TIQUE. 


Suivant  Mérat  et  de  Leiis,  les  naturels  du  pays  où  l’on  récolte  l’An- 
gnsLurc  la  regardent  comme  supérieure  au  quinquina  dans  le  trailc- 
nii’iit  des  lièvres  intermittentes  ;  ils  l’emploient  aussi  comme  le  siina- 
l’uuba  et  le  coloinho  dans  la  dysentéric. 

Chez  nous,  il  a  été  fait  quelques  expériences  pour  constater  les  pro¬ 
priétés  fébrifuges  et  antidysentériciucs  de  l’Aiigusture.  Ucydcllct  et 
Kiel  (de  Jlarseille),  ont  administré  la  poudre  d'Angnsture  ii  cinq  ma¬ 
lades  aifcctés  de  lièvre  inlermillcnte  vernale  qui  tous  ont  guéri. 
Füdéré  n’a  réussi  que  trois  fois  dans  huit  cas  où  il  a  tenté  le  môme 
11  n’y  a  rien  d’cxlraordinairc  de  voir  le  médicament  le  plus 
insignifiant  guérir  la  fièvre  inlerin  il  Lente,  et  surtout  celle  qui  se  dé¬ 
veloppe  au  printemps  ;  cette  maladie,  ainsi  que  nous  l’avons  dit  déjà 
bien  souvent,  cède  sponlancineiit,  et  rexpéi'ience  n’a  de  valeur  (jne  si 
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on  la  fait  sur  des  malades  atteints  de  fièvre  intermittente  tierce  on 
quarte  qui  dure  depuis  au  moins  quinze  jours,  avec  un  type  parfai¬ 
tement  régulier.  C’est  dans  ces  conditions  que  Bretonneau  a  expéri¬ 
menté  les  propriélés  fébrifuges  de  l’écorce  d’Angusture,  et  il  a  trouvé 
ce  médicament  parfaitement  inefficace. 

Quant  à  ses  propriélés  antidysenlériques,  elles  ne  sont  pas  mieux 
démontrées  que  sa  vertu  fébrifuge. 

L’Anguslure  n’est  donc  d’aucune  utilité  médicale,  car  le  peu  de 
bien  qu’elle  peut  faire  comme  amer,  nous  l'obtenons  par  tous  les 
amers  indigènes. 

Fausse  Angusiu7'e;  Pseudo-Anffustw'a,  Angustuj'a  vîi'osa,  Dmcea  antt- 
di/seni€}'i(a.  L’écorce  d’Angusture  vraie,  qui  avait  été  apportée  en  An¬ 
gleterre  en  1788,  fut  employée  pendant  longtemps  comme  fébrifuge; 
mais  en  1808,  elle  produisit  des  empoisonnements,  et  l’on  reconnut 
alors  qu’elle  était  mélangée  d’une  autre  écorce  qui  a  été  désignée 
depuis  sous  le  nom  de  fausse  Angusture  :  elle  fut  attribuée  au  Brucea 
antidysenienca  ou  fet't'uginea  observé  par  Bruce  en  Abyssinie  ;  plus  . 
lard,  Virey  soupçonna  qu’elle  était  produite  parun  stf'ycfmos,  opinion 
qui  fut  confirmée  par  M,  Batka,  qui  fit  voir  que  la  fausse  Angusture 
était  produite  par  le  Sù'yc/mos  nux  vomica;  et  plus  récemment 
RI.  Chrislison  est  venu  ôter  tous  les  doutes  qu’on  aurait  pu  avoir  à  cet 
égard. 

Comme  elle  arrive  mêlée  aux  écorces  d’Anguslure  vraie,  elle  a  pu 
causer  de  terribles  accidents,  et  Bretonneau  qui  faisait  des  expé¬ 
riences  dans  son  hôpital  sur  les  propriétés  fébrifuges  dé  l’Angus- 
ture,  vit  mourir  dans  d'horribles  convulsions  un  malade,  victime  de 
la  méprise  du  pharmacien. 

L’Angusture  fausse  est  plus  épaisse,  plus  rugueuse  à  sa  surface, 
d’une  couleur  variable,  mais  toujours  plus  foncée  que  celle  de  i’An- 
gusture  vraie  ;  de  plus,  ses  bords  sont  taillés  à  pic  et  jamais  en  biseau. 

Aussi  est-ce  une  raison  déplus  de  proscrire l’Angusture  vraie,  qui, 
sans  utilité  spéciale,  peut  être  l’occasioii  d’erreurs  aussi  déplorables.  ' 

Il  est  probable  d'ailleurs  que  la  fausse  Angusture  partage  les  pro¬ 
priétés  thérapeutiques  des  strychnos,  dont  nous  avons  parlé  au  chapi¬ 
tre  des  Médicaments  excitateurs. 


MARUO^MEK  D’INDE. 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


Le  Marronnier  d’Inde  (Æsculus  hippo- 
castanum)  est  un  arbre  naturalîssé  dans 
nos  pays,  de  la  fainiJle  naturelle  des  Hip- 
pocastanées. 

Ihirlie  usitée.  L'écorce. 

Caractères  génériques.  Le  genre  Æscu- 


lus  a  un  calice  tubuleux  à  cinq  lobes  ar¬ 
rondis;  corolle  de  quatre  pétales  irrégu-  ! 
liersî  capsule  coriace  à  trois  loges  mo-  j 
nospermes.  Arbres  ou  arbrisseaux  à 
reuilics  opposées  et  digilées* 

Caraclères  spécifiques,  (ÆscuJua  liippo-  i 


JIARIIONMER  D'INDE* 
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casîanumO  Arbre  très-beau  et  trfes-élerê  : 
l'eüllles  opposées  longuement  pétiolécs,  à 
sept  digitations*  Heurs  blanches,  mar- 
.|uées  d'une  tache  rouge,  en  grappe  dres¬ 
sée*  Calice  tubuleux  à  cinq  lobes  obtus, 
quatre  pétales  inégaux,  onguiculés  i  la 
base;  sept  étamines  plus  courtes  que  la 
corolle*  Le  fruit  est  une  grosse  capsule 
coriace,  globuleuse,  hérissée  de  pointes, 
contenant  d’une  à  quatre  graines. 


L'écorce»  assez  semblable,  quart  h  Tas- 
pect,  à  celle  du  quinquina  jaune,  a  une 
saveur  astringente  et  un  peu  amère.  L'a¬ 
nalyse  y  a  démontré  beaucoup  de  tannin. 

Pi'épn  raî  ions  ph  fi  rm  aceu  tiques,  0  n  ii*e  m  - 
ploie  que  la  poudre,  rinfnsîon  et  la  dé¬ 
coction  du  Marronnier  d  inde,  lesquelles 
se  préparent  connue  il  a  été  dit  pi  as  haut 
pour  le  quinquiiià. 


TlIEHAPEüTIQüE. 


Le  Marronnier  d’Inde  a  été  nouvellement  introduit  dans  la  théra¬ 
peutique.  On  se  sert  de  son  écorce  et  de  ses  fruits. 

En  n"20,  le  président  Bon  lut  ù  l’Académie  royale  des  sciences  une 
noie  sur  les  propriétés  fébrifuges  de  l’écorce  du  Marronnier  d'Inde. 
Celte  note  passa  inaperçue.  Ponledrea,  de  Padoue  {Disseriationes  bota- 
nicæ.  Padoue,  1720  et  1732),  et  Zaniclielli,  de  Venise  {/ntorno  alla 
faeoUà  dell'  Jppoeasiano,  Venise,  1731),  insistèrent  plus  particulière¬ 
ment  sur  ses  propriétés.  Cette  écorce,  tombée  dans  un  juste  oubli, 
fut  remise  en  honneur  en  1732  par  Leidenfrost  {Dt;  saccis  kerbtn'wn 
î’ecefi«Mut  recenler  expressù,  eoruntqne  usu  ad  morbos,  Duisl)ourg,  1732. 
Thèse  de  Manier)^  et  un  peu  plus  tard  par  Turra  de  Venise  (Osseriia::. 
di  botanic.  Venise,  1703),  par  Ebcrbard,  de  Hall  {De  nucis  vomiese  et 
corticis  llippocastanivirtitte  medicâ,  1770),  et  par  Bucbloz,  qui  traduisit 
en  allemand  le  dernier  mémoire  de  Turra  (1783),  et  constata,  comme 
les  auteurs  que  nous  venons  de  citer,  les  vertus  anüpyré tiques  de  l'é¬ 
corce  du  Maironnier  d’Inde. 

Malgré  ces  témoignages,  l’écorce  de  Marronnier  était  de  nouveau 
tombée  dans  un  grand  discrédit,  quand  la  guerre  continentale  de  Na¬ 
poléon  rendit  plus  actives  les  recherches  sur  les  succédanés  du  quin¬ 
quina.  Le  gouvernement  français  donna  lui-même  l’impulsion  en  1807, 
cl  sollicita  les  travaux  des  médecins.  Banque,  d’Orléans,  publia  en  1 808, 
dans  le  Bulletin  de  la  Société  médicale  d'émulation,  le  résultat  de  ses  re¬ 
cherches.  Il  assura  avoir  guéri  quarante- trois  malades  atteints  de 
lièvre  intermittente,  en  faisant  prendre  12  h  13  grammes  par  jour  d’é¬ 
corce  de  Marronnier.  Lacroix,  médecin  à  la  Ferté-Bernard  (4«aaL  de 
méd.  prat.  de  Montp,,  180î),  se  vanta  d’avoir  obtenu  des  succès  encore 
plus  éclatants.  Mais  Gasc,  Bourges,  Bourdier,  Zulati  {coy.  Mérat  et  de 
l.ens,  t.  I,  p,  88,  Dict.  de  mat.  méd.)  ne  confirmèrent  pas,  par  leur 
propre  expérience,  les  résultats  heureux  obtenus  par  Banque,  Lacroix 
et  ceux  qui  les  avaient  précédés.  En  181G,  Bretonneau,  qui  expé¬ 
rimentait  en  grand,  à  l’hupîtal  de  Tours,  les  pi'étendus  succédanés  du 
quinquina,  n’eut  pas  plus  à  se  louer  de  l’écorce  de  l’Æsculus  que  de 
toutes  les  autres  substances  qu’il  essaya. 

Le  marron  d’Inde,  fruit  de  VÆscutus  hippocasianum,  peut  servir  à 
la  nourriture  de  quelques  animaux.  Il  répugne  pourtant  en  général 
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nos  animaux  domosllques,  à  cause  de  son  amerfume.  fl  conüeiit 
beaucoup  de  fécule  qui,  extriaile  par  les  procédés  indiqués  par  M.  Sa- 
lesse,  esl  de  beaucoup  supérieure  au  tapioca  et  à  ! 'arrow-root. 

M.  Flandin  est  parvenu,  il  y  a  quelques  années,  à  enlever  complé- 
temenl  ramertume  du  marron  d’Inde  :  il  suffit  pour  cela  de  le  faire 
bouillir  quelques  instants  avec  une  solution  très-étendue  de  carbo¬ 
nate  de  soude. 

On  a  aussi  fait  des  pois  à  cautère  avec  le  marron  d’Inde  ;  mais  ils 
sont  peu  employés. 

L'ccorce  du  Marronnier  sc  donne  aux  mêmes  doses  et  de  la  même 
manière  que  l’écorce  de  quinquina. 

On  a  extrait  du  Marronnier  d’Inde  une  matière  alcaline  à  laquelle 
on  a  donné  le  nom  d'Esatline  et  qui  a  été  proposée  comme  fébrifuge. 

Quant  à  l’huile  de  marron  d’Inde,  h  laquelle  l’ignorance  elle  char¬ 
latanisme  allrihuentla  propriété  de  guérir  la  goutte  et  le  rhumatisme, 
nous  nous  contenterons  de  dire  que  rien  n’égalc  l’audace  des  charla¬ 
tans  qui  la  prônent,  si  ce  n'est  la  naïvelé  des  personnes  qui  en  font 
usage  :  c’est  d’ailleurs  une  substance  tout  à  fait  inerte  lorsqu’on 
l'emploie  eu  friclions. 


matiicue  médicale. 


VMfvékenge  ou  Cogtieret,  Solatmm  ve- 
iicat'inii>t  F/iy^atis  Aikekengi,  est  une 
plante  de  la  faiiiille  des  Solanées,  et  qui  a 
du  rapport  avec  la  belladone*  Elle  appar¬ 
tient  au  genre  Goqueret,  qui  comprend 
dos  ai  bustes  et  des  liei  bes  à  fenîlles  sim¬ 
ples  et  alternes^  à  Heurs  blanches  ou  jau¬ 
nâtres,  formées  d'une  corolle  nionopétale^ 
couvrant  cinq  étanjines,  un  pistil,  fruüs 
baccifères  renfermés  dans  des  calices  vé¬ 
hicule  ux,  pentagones^  colorés,  comme  le 
fruit,  en  jaune  ou  rouge* 

La  baie  cantieut  un  grand  nombre  de 
semences  aplaties  et  réniformes* 

(.cite  plante,  dont  la  racine  est  vivace* 
croit  spontanément  et  abondamment  dans 
certains  vignobles  du  midi  et  de  Touest 
de  Ja  France*  On  la  cultive  avec  succès 
dans  les  jardins*  Elle  aime  à  la  fois  runi' 
bre,  la  ciiuleur  et  une  terre  légère*  Les 
baies  d'Alkékenge  dilïèrent  de  celles  de  la 
belladone  par  leur  couleur  rouge  eu  jaune, 
et  par  leurs  propriétés.  Elles  ont  un  goût 
acide  et  amer  ti'ès-prononcé.  En  Espaume, 
€11  Suisse*  en  Allemagne,  en  Angle¬ 
terre,  et  dans  quelques  contrées  de  la 
France,  ou  sert  sur  les  tables,  comme 
fruits  acides  et  rafraîcdissaots*  des  baies 
d'une  certaine  espèce  d'Alkékenge. 

Les  capsules,  feuilles  et  tiges,  ont  une 
aniertume  franche  et  per&isiante* 


Récolte^  prépai^nHoti,  mode  €r administra^ 

twn  et  doses. 

L*Alkékenge  ne  doit  se  récolter  qu'à 
répoque  delà  jnaturué  des  fruits,  c*est- 
a-dire,  suivant  Texposilion  ou  le  climat, 
depuis  la  ün  d’aoùt  Jusqu^à  la  fin  d'oc¬ 
tobre* 

Les  tiges,  capsules  et  baieg*  vertes  d'a¬ 
bord,  acquièrent  une  couleur  rouge  ou 
jaune  qui  indique  leur  malurité* 

Dans  les  vignes,  les  premières  pousses 
ont  souvent  été  détruites  par  les  vigne 
rons,  et  les  coquerets  de  seconde  végé¬ 
tation  mûrissent  â  la  fin  de  septembre  ou 
d'octobre* 

On  peut  alors  les  cueillir,  en  faire  des 
bouquets,  comme  c"cst  Tusage  dans  les 
campagnes;  on  les  expose  sur  un  sol  bien 
sec  à  la  chaleitr  du  soleil.  La  dessiccation 
sera  plu'^  prompte  si  l'on  sépare  les  baies 
des  cyftsules,  car  la  transpiration  des  [pre¬ 
mières  entretient  riiLinuüité  des  secondes. 

Les  baies  se  dessèchent  leiitemenL 
flétrissent,  se  vident;  en  les  brodant,  on 
en  sépare  facilement  les  graines,  dont  on 
peut  faire  des  semis  dans  un  terreau  bien 
préparé, 

La  dessiccation  en  plein  air  n"est  ja¬ 
mais  suffisante  pour  obtenir  une  division 
ou  pulvérisation  facile  de  la  plante. 
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lï  est  nécessaire  de  la  passer  à  Tétuve 
ou  au  four  cliauffé  40  degrés,  de  Ty 
laisser  de  huit  i  doiue  heures  avant  de 
la  souraeUre  à  Faction  du  pilon. 

On  obtient  trois  espèces  de  poudres  i 
rouge,  jaune  et  verte. 

Les  baies  et  capsules  fournissent  les 
deux  premières,  la  tige  et  les  feuilles  la 
troisième. 

Toutes  sont  d'une  amertume  franche 
et  persistante;  celle  des  baies  a  de  plus 
une  acidité  marquée  qui  n^èst  pas  désa¬ 
gréable. 


On  prépare  du  vin  d'AI kéikenge  très* 
amer  en  faisant  macérer  pendant  huit 
jours  ,10  grammes  de  tiges,  feuilles  on 
fruits,  dans  un  litre  de  vin. 

L’eau  s'empare  également  du  principe 
amer^  soit  par  infusion,  soit  par  décoc¬ 
tion  . 

Le  vin  ou  Feau  d’Alkékenge  peuvent 
servir  de  véhicule  à  la  poudre  et  ajouter 
à  son  action  fébrifuge. 

l/extrait  d’Alkékenge  a  été  peu  expéri¬ 
menté. 


THERAPEUTIQUE, 

L’Alkékenge  a  été  longtemps  employée  en  médecine  pour  son  action 
diurétique,  et  Ù  difTérentes  époques  abandonnée  et  reprise. 

Dioscoride  prescrivait  les  baies  contre  l’ictère  etl’ischurie;  il  dit 
môme  les  avoir  conseillées  avec  succès  contre  l’épilepsie. 

Arnaud  de  Villeneuve  la  remit  en  honneur  comme  diurétique. 

Ray  l’employait  dans  la  goutte. 

Le  docteur  Gilibcrt  a  guéri,  par  l’usage  des  baies  ou  de  leur  suc 
simplement  exprimé,  plusieurs  hydropiques,  et  recommande  surtout 
cette  médication  dans  les  leucophlegmaües  qui  succèdent  aux  fièvres 
intermittentes. 

Les  habitants  de  la  campagne  ont  toujours  attribué  à  cette  plante 
des  propriétés  diurétiques,  et,  milgré  l’oubli  où  elle  est  retombée  de 
nos  jours,  ils  continuent  à  la  récolter  avec  soin  en  septembre  ou  oc¬ 
tobre,  en  font  des  bouquets  qu’ils  suspendent  au  plancher  de  leurs 
habitations,  et  la  conservent  ainsi  pour  combattre  les  rétentions 
d’urine  dont  ils  pourraient  ûtre  affligés. 

Ils  la  donnent  fréquemment  en  décoction  aux  bestiaux  atteints  de 
dvsurie. 

.C'est  à  M.  le  docteur  Gendron,  du  Château-du-Loir,  que  l’on  doit 
d'avoir  introduit  l’Alkékengc  dans  la  thérapeutique,  de  manière  h 
lui  faire  occuper  un  rang  un  peu  plus  important  que  celui  qui  lui  était 
auparavant  dévolu. 

Nous  n'avons  pas,  quant  à  nous,  été  en  mesure  de  répéter  les  ex¬ 
périences  de  cet  habile  praticien;  aussi,  dans  cet  article,  nous  con¬ 
tenterons-nous  d’analyser  les  travaux  qu’il  a  publiés  sur  la  matière. 
Nous  ferons  toutefois  nos  réserves  à  l'égard  do  ce  travail.  Nous 
croyons  peu  aux  succédanés  du  quinquina;  l’arsenic  lui-même, 
malgré  le  nombre  des  expériences  qui  ont  été  faites,  nous  a  trouvés 
longtemps  quelque  peu  incrédules  ;  à  plus  forte  raison  le  serons-nous 
pour  un  médicament  qui  est  loin  d’avoir  fait  ses  preuves. 
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ACTION  rnYSIOLOGIQCE, 

Les  effets  physiologiques  de  la  poudre  d’Alkékenge  ont  été  sensi¬ 
bles  chez  les  malades  faibles,  anémiques,  et  partîculièrementchez  les 
femmes  chlorotiques. 

Plusieurs  de  ces  dernières  ont  ressenti  peu  d’instants  après  sou 
administration,  même  à  petite  dose,  des  bourdonnements  d'oreille, 
un  peu  d’ivresse  et  un  ralentissement  assez  notable  du  pouls.  Les 
effets  consécutifs  étaient  le  retour  du  pouls  à  son  type  normal,  la 
coloration  du  teint,  te  développement  des  forces  musculaires. 

L’action  diurétique  constatée  par  un  grand  nombre  de  praticiens  l’a 
été  de  nouveau  par  M.  Gendron;  h  forte  dose,  le  médicament  produit 
un  sentiment  de  pesanteur  à  la  région  épigastrique  et  de  la  consti¬ 
pation. 

Après  plusieurs  jours  d’emploi,  il  a  occasionné  chez  quelques  ma¬ 
lades  des  coliques  suivies  d'une  diarrhée  qui  disparut  promptement. 
Les  individus  bien  constitués  et  dont  les  fièvres  étaient  récentes  n'ont 
généralement  éprouvé  aucun  effet  appréciable. 

Administrée  plusieurs  fois  après  le  repas,  cette  poudre,  même 
à  forte  dose,  n’a  nullement  troublé  la  digestion. 

ACTION  xnÉRAPEUTlOtlE. 

M,  Gendron  a  publié,  en  I8o0,  une  série  d’expériences  sur  les  pro¬ 
priétés  antipériodiques  de  la  poudre  de  capsules  et  de  baies  d’Alké¬ 
kenge.  Plus  tard  les  feuilles  et  liges  ont  été  employées  par  lui  avec  un 
succès  à  peu  près  égal. 

Ces  expériences,  répétées  à  l’îiôpital  de  Vendôme  par  les  docteurs 
Gendron  et  Fatou,  ont  presque  toujours  réussi  à  guérir  des  fièvres 
intermittentes,  si  communes  parmi  les  militaires  casernés  aux  bords 
du  Loir  et  au  niveau  de  prairies  souvent  submergées.  Depuis  sa  pre¬ 
mière  publication,  M.  Gendron  a  recueilli  un  assez  grand  nombre 
d’observations  qui  confirment  les  premières,  et,  malgré  plusieurs 
échecs  de  la  médication  sur  les  fiévreux  pendant  l'automne  de  1830, 
il  n’hésile  pas  à  conclure  que  la  poudre  d’.Alkékenge  convenablement 
administrée  guérit  un  grand  nombre  de  malades  atteints  de  fièvres 
intermittentes.  Ce  médicament  n’a  ni  la  promptitude  ni  la  sûreté  du 
sulfate  de  quinine  ;  mais  comme  il  ne  coûte  rien  dans  certaines  pro¬ 
vinces  de  la  France,  les  gens  de  la  campagne  s'astreignent  aisément 
à  continuer  son  usage  après  rinterruplion  de  la  fièvre,  et  ils  sont 
moins  exposés  aux  récidives. 

Lorsque  le  troisième  accès  de  fièvre  n’est  pas  supprimé  par  l’Alké- 
kenge,  ou  du  moins  très-notablement  amoindri,  on  doit  peu  compter 
sur  un  effet  fébrifuge . 
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Toutefois  les  individus  aux  prises  avec  la  cachexie  fébrile,  qu'il  y 
ail  ou  non  tuméfaction  de  la  raie,  reprenaient  sensiblement  de  la 
force  et  de  la  coloration,  môme  lorsque  les  accès  n’étaient  pas  com¬ 
plètement  interrompus. 

Une  dose  de  sulfate  de  quinine  suffisait  alors  pour  couper  la  fièvre, 
et,  à  la  suite,  deux  doses  par  jour  d’Alkékenge  prévenaient  les  réci¬ 
dives  et  complétaient  la  guérison. 

M.  Gendron  a  traité,  vers  la  fin  de  18o0,  une  fille  de  la  campagne  at¬ 
teinte  de  fièvre  tierce  avec  douleur  vive  et  profonde  à  l'hypochondre 
gauche.  Les  accès  cédèrent  aux  premières  doses  d’Alkékenge,  la  dou¬ 
leur  persista  et  ne  céda  que  deux  jours  plus  tard  à  l'emploi  du  môme 
médicament. 

Dans  les  fièvres  larvées  et  les  névralgies  intermittentes,  dans  les 
fièvres  rémittentes,  l’Alkékcnge  a  constamment  réussi  ù  éteindre  les 
accès. 

Une  jeune  fille  convalescente  d’une  fièvre  typhoïde  conservait  une 
fréquence  habituelle  du  pouls,  et  avait  tous  les  soirs  et  alternative¬ 
ment  un  faible  et  un  fort  paroxysme  débutant  par  un  petit  frisson. 

grammes  d’Alkékenge  en  quatre  doses  mirent  fin  à  ces  accès  et 
amenèrent  une  franche  et  prompte  guérison. 

MODE  d’administration  ET  DOSES. 

La  poudre  de  capsules,  baies  ou  tiges  d’Alkékenge  se  donne  dans 
de  l’eau  ou  du  vin  à  des  doses  variables  depuis  4  jusqu’à  18  grammes 
à  la  fois. 

Donnée  une  fois  au  début  môme  du  frisson,  àrhôpitalde  Vendôme, 
elle  a  arrêté  un  accès  de  fièvre  qui  n’a  plus  reparu.  On  a  réussi 
presque  constamment  en  prescrivant  dans  rintervalle  des  accès  deux 
doses  par  jour  de  3  grammes  chacune. 

Quatre  doses  par  jour  de  4  grammes  ont  également  coupé  des  fièvres 
de  différents  types  et  dans  des  conditions  variées  de  sujets,  d’âge,  de 
sexe,  de  localité  et  d’ancienneté  de  la  pyrexie. 

Cette  méthode  me  paraît  la  plus  convenable.  Les  préceptes  de 
Torti  sur  l’administralion  du  quinquina  à  doses  fortes  et  uniques,  et 
le  plus  loin  possible  de  l’accès,  ne  paraissent  pas  jusqu’à  présent  ap¬ 
plicables  à  la  médication  par  l'Aîkékenge. 

Il  résulte  des  expériences  de  M.  Gendron  que  cette  substance  peut 
être  employée  en  toute  sécurité  à  quelque  dose  que  ce  soit,  avant 

comme  après  le  repas,  dans  l’intervalle  comme  au  début  des  accès 
de  lièvre. 
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FUxMETEUIîE,  TOÈFLE  Ü1L4U,  HOUBLON. 


La  Fiimcterre,  Fumaria  offtcinalis;  le  Trèlle  d'cau^  Mmyaniheft  b'ifo~ 
Hat  a  ;  le  Houblon,  Humulu$  lupuloSf  sont  employés  dans  les  mômes 
circonstances.  On  les  conseille  surtout  dans  les  maladies  cutanées 
chroniques  et  dans  les  scrofules.  Ils  jouissent  de  propiélés  dépura- 
tives  évidentes,  mais  il  faut  les  donner  à  des  doses  beaucoup  plus 
élevées  que  celles  qu'on  emploie  ordinairement.  Les  doses  doivent 
être  de  H,  to,  UO  grammes,  et  môme  de  GO  et  120  grammes  pour  un 
litre  d’eau  bouillante.  L’extrait  se  donne  également  à  doses  fort  éle¬ 
vées,  4  à  8  grammes  par  jour.  On  les  a  encore  conseillés  dans  les 
alfeclions  chroniques  du  Ibic;  mais  leur  efficacité,  dans  ces  circon¬ 
stances,  est  au  moins  fort  contestable.  Ils  jouissent  en  outre  des 
propriétés  stomachiques  des  amers. 

Ce  qui  a  été  employé  sous  le  nom  de /«//wüfMe  ou  de  lupulin  n’est 
autre  chose  qu’une  poussière  jaune,  odorante,  qui  est  composée  de 
résine,  d'hutle  volatile  et  d’une  matière  amère.  Le  lupulin  passe  pour 
réunir  les  propriétés  narcotiques  aux  propriétés  aromatiques  et  toni¬ 
ques.  A  petite  dose,  comme  de  20  à  30  centigrammes,  le  lupulin  e.xcrce 
une  action  sédative  sur  la  circulation  ;  h  plus  forte  dose,  de  1  gramme 
à  et  plus,  il  donne  lieu  à  des  nausées,  des  vertiges,  de  la  cé¬ 
phalalgie,  et  autres  phénomènes  de  narcotisme.  La  pommade  de  lu- 
puline  est  employée  avec  avantage  comme  calmante  sur  les  ulcères 
cancéreux,  sur  les  bourrelets  hémorrhoïdaux  enflammés,  etc 

Dans  ces  derniers  temps,  M,  le  docteur  Debout  a  employé  le 
lupulin  contre  la  spermatorrhée,  et  prétend  en  avoir  obtenu  des 
eflèts  avantageux.  D’autre  part,  le  docteur  van  den  Gorput,  de 
Bruxelles,  préconise  le  lupulin  associé  è  la  belladone  et  au  camphre 
contre  les  érections  nocturnes  de  la  blennorrhagie,  ainsi  que  contre 
rérélhisme  des  organes  génitaux  des  enfants,  qui  les  excite  à  des  at¬ 
touchements  si  importants  è  éviter.  Ainsi  le  lupulin  devrait  être  con: 
sidéré  comme  un  antiaphrodisiaque  destiné  à  remplir  plusieur.s 
indications  utiles. 


GENTIANE. 


MATIÈRi:  MÉDIC.VLE. 


La  Gfntiauf*^  Gentfana  hdeftj  Gentiane 
jnnne^  est  une  plante  indigène  de  la  fa¬ 
illi  Ile  des  Centianées,  genre  Gentîana, 
Partie  tmiêe.  La  racine. 

Caractères  génériques.  Calice  à  cinq  di¬ 


visions,  corolle  infundibuliforme,  à  cinq 
divisions;  étamines  alternes;  anibères 
drüitest  ovaire  et  capsule  fusiforineâ, 
unilocuUtires,  sans  styles  disliiicts;  deui 
stigmates  roulés  extérieurement  en  crosse. 


GENTIANE. 


Ci 


Carficièt^es  spérifiqu^is^  La  Gentiane 
jaune  a  une  racine  perpendiculaire,  vi¬ 
vace,  rameuse,  d’un  jaune  foncé;  tîgo 
droite,  simple,  de  l  mètre  de  hauteur, 
leuiiles  radicales,  pélîolées;  feuilles  cau- 
Unaires  opposées,  embrassantes  ;  fleurs 
jaunes,  grandes,  pédonciilées,  en  épis 
très-aïloiigés  ;  calice  membraneux  h  cinq 
dents  fort  courtes;  corolle  régulière  pres¬ 
que  rotacée,  à  cinq  divisions  lancéolées, 
aîgués  ;  ovaire  ovoïde,  allongé,  tenniné 
on  pointe;  stigmates  linéaires  roulés  en. 
dehors* 

La  racine  de  Gentiane,  telle  qifon  la 
trouve  dans  le  commerce,  est  grosse, 
simple  ou  ramifiée,  d‘un  jaune  foncé, 
d’une  texture  spongieuse,  d'une  saveur 
trèS’atnère,  d'une  odeur  forte  et  désagréa¬ 
ble.  L^analyse  y  a  démontré  : 

Principe  odorant,  fugace,  gentîanîn, 
glu,  malîère  huileuse,  verdâtre,  sucre 
incristallisable*  gomme,  acide  pectîque, 
matière  colorante  fauve,  acide  organique» 

Les  espèces  du  genre  Geiitiana  peuvent 
SC  suppléer  les  unes  les  autres* 

Pt  'épar  a  tims  ph  arm  aceuiiquesM 

Poudre* 

3e  prépare  sans  résidu. 

Teinture  de  Gentiane 
(Tinçtura  de  Geîdtand)* 

Baeîne  de  Gentiane*.,..  100  grammes. 
Alcool  à  tîû  degrés*.  ,, 500  “ 

Faites  macérer  dix  jours;  passez  avec 
expression.  Filtres, 

Extrait  de  Gentiane 
lExiractum  Gentiams), 

IJacine  de  GeiUiane.,.  1,000  grammes* 
ICau  distillée  froide. . ,  q,  s. 


Réduisez  îa  racine  en  poudre  grossière 
que  vous  humecterez  avec  la  moitié  de 
son  poids  d’eau.  Après  douze  heures  de 
contact,  introduisez  le  mélange  dans  un 
appareil  it  déplacement;  lessivez  avec 
Peau  distillée  froide,  et  arrêtez  l’écoule¬ 
ment  de  la  liqueur  aussitôt  qu'elle  pas* 
sera  peu  concentrée.  Chauffez  celle-ci  au 
bain-marie,  passez  pour  séparer  le  coa- 
gulum  qui  s’est  formé,  et  évaporez  en 
consistance  d’extrait  mou. 

Sirop  de  Gentinne 
(Syrupus  de  Gentiûnd). 

Racine  de  Gentiane.. . .  100  grammes. 


Eau  bouillante.  I  |0UÜ 

Sucre  blanc, . . . . *  q*  s. 


Versez  Teau  bouillante  sur  ïa  racine, 
laissez  infuser  six  heures  en  vase  clos; 
pasîsez  avec  expression  -  filtrez.  Ajoutez 
îê  sucre  dims  la  proportion  de  IîjU  pour 
lOU  de  coJature,  faites  un  sirop  par  simple 
solution  au  bain-mario  couvert. 

Tisane  de  Gentiane 
(Tisana  de  radice  Gentianœ)* 

Racine  de  Gentiane  incisée.  5  gr. 
Eau  froide,,.. . . .  l,0ÜO 

Faites  macérer  pendant  quatre  heures 
et  passez. 

Vin  de  Gentiane 
{Vinum  de  Gentianâ) 

Racine  de  Gentiane.  ,*  30  grammes* 

Alcool  à  60  degrés..,*  60  — 

Vin  rouge . .  I,0ü0  — 

Incisez  la  racine ^  faites- la  macérer  pen¬ 
dant  vingt-quatre  lieures  dans  l'alcool; 
ajoutez  le  vin;  laissez  en  contact  ptmdant 
dix  jours  en  agitant  de  temps  en  temps* 
Passez  et  iîUrcZj 


THERAPEUTIQUE. 

-I' 

La  racine  de  Gentiane  est  douée  d’une  amertume  extrême.  Elle  ne 
contient  ni  acide  gallique  ni  tannin;  aussi  ne  jouit-elle  d’aucune 
propriété  astringente. 

L’usage  médical  de  la  Gentiane  est  fort  ancien.  Murray  le  fait  re¬ 
monter  à  un  demi-siècle  avant  l'ère  chrétienne. 

On  est  assez  d’accord  sur  les  propriétés  toniques  de  la  Gentiane, 
Elle  est  utile  dans  la  paresse  digestive  qui  succède  aux  fièvres  inter- 
mi  llentes  et  qui  accompagne  les  maladies  nerveuses  ;  on  la  prescrit 
avec  succès  dans  les  convalescences  difficiles,  chez  les  gens  débilités 
par  de  grandes  pertes  de  sang,  par  un  traitement  mercuriel.  L’expé¬ 
rience  a  prouvé  que,  mêlée  à  une  substance  aromatique  et  alcoolique, 

Trousseau  et  Pjdüux.  O®  ÊomoN.  U.  —  41 
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la  Genliaiie  remplissait  mieux  encore  les  indications  dont  nous  venons 
de  parler,  par  exemple  dans  la  mixture  slomucliique  de  itosenstein  où 
elle  était  unie  à  de  récorce  d’orange  dans  du  vin  de  Porto,  et  la  fa¬ 
meuse  teinture  slomacliique  de  W'iiitt,  dans  laquelle  on  mettait  ÏÎO  à 
(iO  grammes  d’esprit  de  lavande  par  □IJÛ  grammes  de  teinture  alcoo¬ 
lique  ordinaire  de  Gentiane. 

Boerhaave,  le  premier,  vanta  la  Gentiane  dans  le  traitement  de  la 
goutte  ;  et  celte  plante  entrait  dans  la  fameuse  poudre  anliarlliritiqiic 
du  duc  de  Portland,  Ce  n’est  pas  que  la  Gentiane  ne  puisse  rien  con¬ 
tre  la  goutte  eile-môme,  car  elle  est  singulièrement  propre  il  ranimer 
les  fonctions  digestives  ordinairement  si  profondément  lésées  pen¬ 
dant  les  convalescences  des  accès  de  goutte  inllammaloire,  et  pres¬ 
que  constamment  chez  ceux  qui  sont  tourmentés  par  la  goutte  ato- 
niqne. 

Quant  à  ses  propriétés  fébrifuges,  elles  sont  au  moins  très-contes¬ 
tables,  quoi  qu’en  aient  pu  dire  les  nombreux  auteurs  qui  ont  expéri¬ 
menté  sur  des  lièvres  intermittentes  veniales,  ou  sur  des  fièvres  ré¬ 
mittentes  qui  ordinairement  cèdent  sans  le  secours  de  la  médecine. 

Plenck  l’a  conseillée  dans  le  Iruilement  de  la  scrofule.  Il  donnait 
l’cx Irait  ù  assez  baules  doses.  De  nos  jours,  dans  la  môme  maladie, 
on  prescrit  encore  l’extrait  et  le  plus  souvent  le  vin  de  Gentiane.  Elle 
entrait  dans  la  composition  de  Tclixir  amer  de  Peyrilhe. 

La  Gentiane  entre  dans  une  multitude  de  préparations  magistrales 
qui  jadis  ont  joui  d'une  grande  célébrité  et  qui  aujourd’hui  sont  ou¬ 
bliées. 

En  poudre,  elle  se  donne  à  la  dose  de  1  gramme  et  demi  à  4  gram¬ 
mes  ;  l’extrait,  à  la  dose  de  1  gramme  et  demi  à  3  grammes  ;  le  vin, 
à  la  dose  de  lâO  à.  i2ÜU  grammes  ;  la  teinture,  à  la  dose  de  4  à  H  gram¬ 
mes.  En  infusion  ou  en  décoction,  la  Gentiane  se  prend  à  la  dose  de  4 
à  8  grammes  pour  5UÜ  grammes  d’eau. 


PETITE  CENTAUREE. 


MAXiÈRË  MÉDICALE. 


La  petite  Centaurée,  Gerüiana  centmi’ 
ri'  m ,  C  >  ï  /  V  J  h  i  n  cen  ta  a  riu  m ,  E  r  î/  i  h 
centiiurîum^  est  une  planta  de  la  hiinîlle 
des  GentianéeSt  j^enre  KrytUrîBa, 

Cai  ocièt^e^s  f/éuth  iqties.  Calice  à  cinq  di¬ 
visions  linéaires  profondes;  corolle  h  cimi 
divisions;  anihOres  ronlées  en  spirale; 
ovaire  sunnonié  d'un  style  bifurquép  por¬ 
tant  deux  stiginatE'S  distincts;  capsule 
allongée,  uniloculalrei  bivalve. 

Cüt  acfères  s}iéci/îqites.  I^lanie  annuelle, 
ligo  un  peu  quadrangulaire  de  3(1  centL 


mètres  de  hauteur;  feuilles  opposées,  ses- 
siles,  ovales;  de iirs  roses,  disposées  en 
panîctde;  rétaniine  dépassant  à  peine  le- 
tube  de  la  corolle  ;  ovaire  allongé^  li¬ 
néaire, 

Parfips  liSÎtéeSs  Les  sommités  fleuries, 

La  petite  Ceniaurée  a  une  saveur  tran- 
cbenient  amère.  L'analyse  y  a  démontré 
les  principes  suivants: 

Matière  extractive  amère,  acide  libre,  , 
matière  murjucuse,  extractifs,  sels, 
ün  ne  prescrit  que  l'infusion,  retirai l, 
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PETITE  CEiM  AÜRÉE* 


]ft  poudre^  lesquels  se  préparent  comme 
il  est  dit  plus  haut  pour  la.  gentiane. 

La  petite  Centatirée  fait  partie  des  es¬ 
pèces  amères  du  Codex,  lesr^uelles  sont 
les  feuilles  de  germaiidrée,  ou  petit 
chêne  {TeHcnum  chamcsdn/s);  les  som¬ 
mités  d‘absintUe  {AbsvMium  officmale); 
les  sommités  de  petite  Centaurée,  que 
i  un  mêle  à  parties  égales. 

Rgcfrait  dt  Centaurée 
{E:i:iraùtum  Cenîcturii). 

Sommités  sèches  de  Centaiîrée-.  ijOOO. 
Eau  distillée  bouillante  « . . .  i  i  ^  S»O00. 
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îléduîseï  les  sominîtés  de  Centaurée 
en  poudre  grossière  ;  faites-les  infuser 
pendantdouze  heures  dans  C  parties  d'eau. 
Passer  avec  expression  à  travers  une 
toile,  laisse;s  déposer,  traitez  le  marc  de 
la  même  manière,  avec  le  reste  de  l  eau. 
Concentrez  au  bain-marie  la  première 
infusion  ;  ajoutez  la  seconde,  après  Tavolr 
amenée  à  l’état  sirupeux,  et  évaporez, 
jusqu'en  consistance  d'exirait  mou, 

M.  Méhu  a  retiré  de  restraît  aqueux 
de  petite  Centaurée  une  matière  cristal¬ 
lisée,  rérytliro-centaurine,  qui  doit  ce 
nom  à  la  propriété  qu'elle  a  de  rougir  à 
rexposltion  du  soleil. 


« 


THERAPEUTIQUE. 

Les  sommités  fleuries  de  petite  Centaurée  sont  utiles  dans  les  cas  oîi 
les  amers  sontindir4ués-  Quant  à  leurs  propriétés  fébrifuges,  nous  ne 
les  regardons  pas  comme  mieux  démontrées  que  celles  de  ta  Gentiane. 
J/infusion  et  la  décoction  de  Centaurée  données  dans  ces  fièvres  rémit- 
I  entes  vernaîes  qui  cèdent  spontanément  au  bout  de  sept  à  huit  jours, 
\alent  mieux  que  les  tisanes  féculentes  ;  c’est  là,  certes,  le  seul  avan* 
tage  bien  réel  qu’elles  présentent.  On  conseille  particulièrement  la 
Centaurée  dans  les  mêmes  circonstances  que  le  Colombo,  le  quassia 
amara,  le  simarouba  et  la  gentiane.  (A’oyez  plus  haut.) 


CANCIIALAGUA. 

MATIÉBË  MÉDICALE. 


Le  CanchRlaguâ  ou  petite  Cetitturée  du 
Cliili^  Gcfdtafta  canf^hn^agua  (Eniz  et 
Pavoii),  GeuHanit  Pertwifitia  ^Lamstrek), 
Chironia  s  (Wild*),  Kryt/irœfi  CAi- 

hn<its  (Pers,),  eai  une  plante  de  la  famille 
des  Gentianéca^  genre  EryLliræa, 

Le  Canchalagtia  est  une  plante  haute 
de  lâ  ceiniiuètres  environ,  fournissant 
beaucoup  de  fleurs.  Sa  racine  est  menuei 
blanche,  BbreuJie  ;  U  tige  est  simple,  grêle 
CL  anguleuse,  un  peu  Ligneuse  k  sa  partie 
inférieure,  rameuse  à  sa  base  et  três- 
dichotome  dans  sa  partie  supérieure.  Les 
leuilJes  sont  opposées,  sessiles,  ovales, 

3  tiicéolées,  glabres.  Les  fleuis  sont  Ion* 
gueraent  pédonculées,  solitaîres  au  soni- 
luei  des  ra  neaux  et  dans  leur  dîciio- 
tomie.  Le  calice  est  monosépale,  serré, 
pentagone  k  cinq  divisions  longues  et 
pointues. 

La  corolle  est  in riindibiiU forme,  divisée 
également  en  cinq  parties;  la  capsule  est 
ti  ès-ttllongée.  bivalve  et  uniloculaire  .  elle 
renferme  un  grand  nombre  do  semences^ 
petites,  de  couleur  brune. 

D’après  les  aiuiyües  de  M*  Lucien  Le- 


bœuf*  îa composition  chimique  paraît  être 
la  suivante  : 


«  «  I  * 


*  É 


£au.  .  * . . .  É.. .  « 

Squelette  végétal 
Matière  cireuse  verte 

Ghloropliylle. . . .  * . . 

Pi  iftripe  amer,  ..***.,*, 
Slatière  huileuse  amère., 

—  cristallisée. .  . 

—  noire  acide. . , 

—  noire  neutre. ,  * . 
colorante  rûugt3 . 

Gomme*.  ,**,*.**.**,.,, 
Anuduii. . . 


«  É  +  VI-VI-  jjf 
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12,44 


3,00 
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La  matière  cristallisée,  en  aiguilles 
dhiiie  couleur  jaune  verdâtre,  neutre  et 
insipide,  se  comporte  è  Tégard  des  dis¬ 
solvants  comme  Véryihro-cem  tuv  lue  de 
M.  Méhu;  il  reste  à  savoir  si,  comme  cette 
maiîèrej  elle  rougit  sous  l'acüon  des 
rayons  sol  a  ires. 


MÉDICAMENTS  TONIQUES  NÉVROSTHÉMQLES. 


THERAPEUTIQUE. 

Le  Cinchalagna,  Cochen^ahuen  en  langage  chilien,  qui  signiüe 
herbe  contre  la  douleur  de  côte,  était  en  grande  faveur  auprès  des  In¬ 
diens  avant  l’arrivée  des  Espagnols.  Aussi  tous  les  voyageurs  l'ont-ils 
signalé  à  rattention  des  Européens. 

En  1707,  un  Français  nommé  De  Pas,  médecin  de  la  Faculté  de 
Montpellier  et  Tun  des  directeurs  de  la  compagnie  de  TAssien^e  dans 
les  possessions  espagnoles  de  l’Amérique  du  Sud,  rédigea  sur  cette 
plante  un  mémoire  qu’il  envoya  à  l’Académie  des  sciences  de  Paris. 
Plus  tard,  le  Père  Fcuillée,  Premier,  don  Jorge  Juan,  don  Antonio  de 
Ulloa,  la  vantèrent  comme  fébrifuge.  Ce  n’est  qu’en  17G4  que  les 
premiers  échantillons  de  cette  plante  furent  apportés  en  France  par 
tlougainville.  Eu  1782,  don  Juan  Ignacio  Molina  la  plaça  dans  son 
Histoire  naturelle  du  royaume  de  Chili  comme  une  des  plantes  les  plus 
précieuses  de  son  pays  natal.  Mais  ce  n’est  qu’en  170C  que  don  H. 
Ruiz  et  J.  Pavon  en  donnèrent  une  description  scientifique;  puis  Les- 
son,  en  1825,  en  parla  de  nouveau.  En  1843,  Ackerraann,  chirurgien 
de  la  marine  française,  envoya  de  nouveau  une  note  sur  cette  plante 
l'Académie  des  sciences. 

En  !8î3,  M.  Lcbceuf  père,  pharmacien  à  Bayonne,  voulant  contri¬ 
buer  à  faire  introduire  cette  plante  en  France,  en  adressa  nue  grande 
provision  à  l’Académie  des  sciences,  accompagnée  de  tout  ce  qu’on 
savait  déjà  de  cette  plante.  G’est  à  un  nouveau  travail  de  son  fils, 
M.  Lucien  Leboeuf,  que  nous  devons  les  renseignements  que  nous 
possédons  aujourd’hui  sur  ce  sujet. 

L’infusion  de  cette  plante  est  amère  et  passe  pour  sudorifique, 
mais  cette  propriété  est  singulièrement  aidée  par  la  haute  tempéra¬ 
ture  de  la  boisson  et  l'enveloppement  auquel  on  soumet  les  malades. 

Son  action  fébrifuge  paraît  plus  probable,  car  cette  plante  est  van¬ 
tée  contre  la  fièvre  intermittente  par  tons  ceux  qui  en  ont  parlé. 

En  France,  le  docteur  Ghapa  de  Bardos,  exerçant  près  de  Bayonne, 
dit  avoir  positivement  constaté  cette  propriété  du  Canchalagua  ;  il  ne 
prétend  pas  qu’il  puisse  lutter  avec  le  quinquina,  mais  il  le  consi¬ 
dère  comme  un  succédané  qui  n’est  pas  sans  valeur.  L’avenir  nous 
fixera  à  cet  égard. 

Le  Canchalagua  s’administre  en  infusion  faite  avec  toutes  les  parties 
de  la  plante,  sauf  la  racine,  à  la  dose  de  lü  grammes  par  litre, 

CENTAURÉE.  CHARDON  BÉNIT.  BLUET.  CHICORÉE. 

-  HOUX.  ARTICHAUT.  LILAS.  BENOITE,  etc. 

Le  genre  Centaurea,  de  la  famille  des  Carduacées,  renferme  trois 
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espèces  employées  en  médecine  :  le  Chardon  bénit,  la  Chausse-lrapc 
et  le  Bluet. 

Le  Chardon  bénit,  Cenfaitrea  benedicta,  à  joui  jadis  d'une  grande  ré¬ 
putation  dan  île  traitement  des  empoisonnements  par  les  venins  ani¬ 
maux  et  dans  celui  de  la  peste.  Aivtrerois,  il  n’était  recherche  qu’à 
cause  de  son  amertume,  et  à  ce  titre  on  le  regardait  seulement  comme 
stomachique,  Nativelle  en  a  retiré,  en  1837,  le  cnisin^  corps  neutre 
cristallisahle  en  aiguilles  satinées,  fusible  et  non  volatil,  très -amer, 
quoique  peu  soluble  dans  l’eau.  Il  se  dissout  mieux  dans  l’eau  bouil¬ 
lante  ;  soluble  en  toutes  proportions  dans  l’alcool  et  l'esprit  de  bois. 

Ce  principe  paraît  exister  dans  toutes  les  cynarocéphales  amères. 
On  l’a  essayé  avec  quelques  succès  dans  les  fièvres  intermittentes, 
mais  il  a  l’inconvénient  de  produire  des  vomissements. 

On  donne  les  sommités  Heuries  de  cette  plante  à  la  dose  de  13  à 
30  grammes  en  infusion. 

La  Chausse-trape  ou  Chardon  étoilé,  Cenfanrea  cakürapn^  a  été, 
vers  la  fin  du  dernier  siècle,  vantée  comme  un  fébrifuge  indigène 
aussi  puissant  que  le  quinquina.  Clouet,  en  1787,  publia  dansîe7o«?'«n/ 
de  médecine  militaire,  t.  VI,  le  résultat  de  plus  de  deux  mille  expériences 
tentées  sur  les  soldats  de  la  garnison  de  Verdun,  expériences 
qui  prouvent  rcfflcacilé  de  la  Chausse-trape  dans  le  traitement 
des  fièvres  intermittentes.  L’exagération  dans  les  chiffres  de  Clouet 
devait  mal  faire  présumer  de  rcJTicacité  de  son  remède,  et  les  expé¬ 
riences  tentées  par  les  médecins  de  nos  jours  ont  été  loin  de  sanc¬ 
tionner  les  résultats  de  notre  compatriote,  bien  que  Valentin,  Lando 
et  Buchner  aient  également  regardé  ce  médicament  comme  capable 
de  guérir  la  lièvre  intermitlente. 

Aujourd'hui  il  est  employé  seulement  comme  stomachique,  au 
môme  titre  que  les  amers  les  moins  héroïques. 

On  emploie  toutes  les  parties  de  la  piaule,  fleurs,  liges  et  racines. 
En  poudre,  le  Chardon  étoilé  se  donne  à  la  dose  de  8  à  13  grammes. 
Pour  une  infusion,  on  prescrit  une  quantité  beaucoup  plus  considéra¬ 
ble,  tiü  ù  100  grammes,  par  exemple. 

Le  Bluet,  Cassc-kmette,  Centaurea  ci/nmts,  a  encore  des  propriétés 
moins  importantes  que  les  deux  plantes  dont  nous  venons  de  parler. 
On  fait  des  collyres  avec  l’infusion  de  ses  fleurs. 

J 

La  Chicorée  sauvage,  Cic/iornm  inf^bas,  de  la  famille  des  Chicora- 
cées,  a  des  feuilles  d'une  amertume  assez  agréable.  On  les  mange  en 
salade,  et  à  ce  titre  elles  conviennent  assez  bien  aux  personnes  dont 
le  ventre  est  resserré,  à  cause  de  leurs  propriétés  un  peu  laxatives.  Eu 
décoction,  elles  servent  à  composer  une  tisane  fort  bonne  dans 
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cours  des  fièvres  intermittentes  vernales  et  automnales,  et  qui  rétabtil 
assez  bien  les  fonctions  digestives.  Elle  entre  dans  la  composition  des 
sucs  d’herbes  dépuratifs. 

C’est  avec  la  racine  de  Chicorée  torréfiée  qu'on  prépare  le  café  dit 
de  Chkoréey  qui  est  un  excellent  tonique  qu’on  ajoute  au  lait  du 
malin. 


Le  Houx,  Ikx  aqtd folium f  Aqui folium  officinale,  est  le  type  de  la  fa¬ 
mille  des  Aquifoliacées. 

Les  feuilles  de  Houx,  conseillées  vaguement  comme  sudorifiques  et 
comme  antiarthritiques,  sans  doute  à  cause  de  leur  amertume,  n’ont 
acquis  que  vers  la  fin  du  siècle  dernier  une  importance  thérapeutique 
que  nous  croyons  usurpée, 

Durande  {Histoire  de  la  Société  royale  de  médecinef  t.  I,  p.  312), 
ayant  connu  une  personne  étrangère  à  la  médecine  qui  prétendait 
guérir  la  fièvre  iutcrmîttcnte  avec  de  la  poudre  de  feuilles  de  Houx, 
voulut  soumettre  lui-mème  ce  médicament  à  l’expérimentation.  D’a¬ 
près  les  laits  qu’il  a  recueillis,  il  déclare  qu’en  donnant  avant  l’accès 
i  grammes  de  feuilles  de  Houx  desséchées  et  pulvérisées,  il  suppri¬ 
mait  plus  sûrement  les  fièvres  intermittentes  qu’avec  le  quinquina. 

Malgré  ces  grands  résultats,  le  Houx  était  tombé  dans  l’oubli,  quand 
llousseau,  médecin  à  Paris,  essaya  de  lui  rendre  sa  réptilalion  [lerdite 
[Nouv.  Journ.  de  méd,,  t.  XIV,  1822).  Les  expériences  de  Rousseau, 
répétées  par  Saint-Amand,  de  Meaux,  et  reprises  en  1829  par  Rous¬ 
seau  lui-même,  mais  sur  une  plus  grande  échelle,  amenèrent  ces  mé¬ 
decins  à  conclure  que  les  feuilles  de  Houx  étaient  aussi  efficaces  que 
le  quinquina  dans  le  traitement  des  fièvres  intermittentes.  Chomel, 
en  1830,  eut  le  désir  de  savoir  lui- môme  à  quoi  s’en  tenir  sur  ces 
vertus  fébrifuges,  et  il  choisit,  comme  sujet  d’expérience,  vingt-deux 
malades  atteints  de  fièvre  intermittente.  Mais,  avant  de  donner  la  pou¬ 
dre  de  Houx,  il  voulut  juger  quelle  serait  l’influence  de  la  simple 
expectation  chez  ces  vingt-deux  fébricitants.  Dix-neuf  guérirent  spon¬ 
tanément  è  l’aide  d'un  régime  émollient  ou  légèrement  anti[)hlogistî- 
quc.  Les  trois  autres  avaient,  l’un  une  fièvre  quarte,  deux  une  fièvre 
({notidienne.  Le  Houx  leur  fut  inutilement  administré  û  la  dose  de 
30  grammes,  et  même  de  90  grammes  ;  ils  guérirent  au  contraire  fort 
aisément  avec  la  quinine.  Si  donc,  imitant  tous  les  expérimentateurs 
que  nous  avons  tant  de  fois  ci  lés  à  propos  des  prétendus  succédanés 
du  quinquina,  Chomel  eût  donné  d'cmhlée  la  pondre  de  Houx  à  ses 
vingt-deux  malades,  on  aurait  pu  conclure  à  dix-jieuf  succès  quand 
tout  l’honneur  revenait  à  la  nature.  Quoi  qu’il  en  soit,  quelques  autres 
médecins  ont  voulu  conserver  au  Houx  la  réputation  usurpée  que  Du-  \ 
rande  et  Rousseau  lui  avaient  acquise  ;  mais  jusqu’au  jour  où,  procé¬ 
dant  avec  la  prudence  de  Chomel,  ils  auront  obtenu  des  résultats 
heureux  de  l’emploi  des  feuilles  de  Houx  dans  le  traitement  des  lièvres 
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intermiltenteSj  nous  persisterons  à  regarrlcr  ce  méciicanient  comme 
une  des  nombreuses  inutilités  de  la  Jlali&re  médicale. 


On  a  encore  conseillé  comme  succédanés  du  quinquina  les  feuilles 
et  les  tiges  de  Y Articküut,  Cjjnara  scobjnm^,  famille  des  Cynarocr- 
pliales,  et  les  capsules  du  iMm,  Stpinga  vuigaris,  famille  des  Jasmi- 
nées.  Dans  certaines  contrées  du  Berri,  la  poudre  des  feuilles  d’Arti- 
chaiit  est  employée  par  les  paysans  dans  le  traitement  des  fièvres 
intermittentes  :  nous  avons  vu  des  gens  qui  nous  disaient  s’ôlre  guéris 
et  en  avoir  guéri  d’autres  par  ce  moyen  ;  mais  nous  voudrions,  avant 
d’y  croire,  avoir  constaté  nous-mêmes  ces  résultats. 

Dans  le  Journal  des  mnnaimances  inédico-ikirm’gicntes,  on  lit  deu.v 
mémoires  qui  préconisent  l’emploi  du  suc  d’Arlichaut  dans  le  ti-iite- 
raent  du  rhumatisme  chronique  ou  aigu.  Les  laits  ne  nous  semblent 
nullement  probants,  et  il  est  vraisemblable  que  rArtichaut  n’esL 
guère  plus  utile  dans  le  rhumatisme  que  dans  la  fièvre  intermittente. 

Toutefois  il  est  assez  probable  que  les  éléments  astringents  conte¬ 
nus  dans  rArlicIiaul  rendraient  son  extrait  ou  son  infusion  utile  dans 
le  traitement  de  quelques  diarrhées  apyrétiques,  ou  dans  les  maladies 
de  l’estomac  qui  s’accompagnent  d’une  supersécrétion  morbide. 

Quantau  Lilas,  il  n’était  pas  connu  dans  la  Matière  médicale,  lors¬ 
que,  en  1822,  Cruveilhier,  qui  exe i  çail  alors  à  Limoges,  publia,  dans 
un  opuscule  intitulé  :  Médecine  éclairée  par  ranuiomie,  une  note  sur 
l’emploi  de  l’extrait  des  capsules  de  Lilas  dans  le  Irailemcnt  des  lièvres 
intermittentes.  Il  donna  cet  extrait  à  six  malades,  qui  guérirent  tous, 
môme  une  femme  âgée  de  soixante  et  dix  ans,  qui  avait  la  lièvre 
quarte  depuis  vingt- trois  ans.  Bientôt  quelques  médecins  de  Bordeaux 
s’empressèrent  de  répéter  ces  essais,  mais  ils  n’oblinrent  pas  les 
succès  annoncés  par  Cruvcilliîcr  {Notice  des  trataux  de  la  Société  de 
méd.  de  Bordeaux,  18*22,  p.  9).  Depuis  celte  époque,  il  n'a  rien  été 
publié  sur  ce  médicament,  qui,  probablement,  n’aurait  jamais  dû 
sortir  de  l’obscurité  dans  laquelle  il  était  jusquc-lù  resté. 


La  Benoîte,  Geum  urèanum^  est  une  espèce  du  genre  Geum,  de  la  fa¬ 
mille  des  ilosacées.  Son  nom  pharmaceutique  est  Caryophylluta,  t'a- 
ryophylléc.  Quoique  quelques-unes  des  propriétés  de  la  Benoîte  eussent 
été  indiquées  par  Linné,  par  Ovelgun,  par  Haller,  par  Cranz,  par 
Werlhotf  (voyez  Murray,  Api).  med.^  l.  111,  p.  124),  cependant  elle  a 
dû  une  célébrité  assez  grande  à  Buclilavc,  de  Copenhague  {Observât, 
circaradicis  Gei  urbaniseu  CaryophyÜatæ  virt.,  1781  ;  Acta  régies  Socie- 
tatis  medicœ  Hafnkmis,  t.  I,  1783),  qui  vante  la  racine  de  cette  plante 
comme  un  puissant  fébrifuge.  Il  la  regardait  en  outre  comme  anti¬ 
spasmodique  et  antiseptique.  Il  donnait  la  racine  à  faible  dose,  do  4 
à  8  grammes,  en  poudre,  en  opial,  en  décoction,  en  extrait.  Weber  et 
Koch,  son  élève,  remployèrent  sur  près  de  deux  cents  malades  at- 
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teints  de  fièvres  intermittentes  avec  engorgement  du  foie.  Ils  se  louent  j 
beaucoup  de  ce  médicament  {De  nonnttlloi'utn  febt ifugorutn  virtule^  et  | 
specialtm  Gei  urbani  radicis  efficacia.  Kiliæ,  17H2).  Ils  guérirent  de  , 
même  des  fièvres  simples  et  des  fièvres  larvées.  A  côté  de  ces  témoi¬ 
gnages,  nous  devons  rapporter  ceux  de  Lund  (Murray,  App,  meà.,  , 
t.  III,  p.  129),  qui  ne  put,  parce  remède,  guérir  les  malades  atteints 
de  fièvre  intermittente.  Enfin,  les  expériences  de  Bretonneau  ont 
confirmé  le  témoignage  de  Lund,  et  mis  la  Benoîte  à  côté  du  houx, 
du  lilas,  etc.,  etc.  La  racine  de  Benoîte  est  amère  et  astringente;  à 
ce  titre,  elle  peut,  comme  le  Colombo,  être  utile  dans  le  traitement  des 
a  liée  lions  chi’oniques  du  tube  digestif.  Nous  renverrons  donc  à  ce  que 
nous  avons  dit  du  Colombo,  du  quassia  amara  et  du  simarouba. 

Le  Tulipier,  Liriodendrnin  tulipifera^  arbre  du  nouveau  monde,  ap¬ 
partenant  à  la  famille  des  Magnoliacées,  jouit,  selon  quelques  auteurs, 
dans  le  traitement  de  la  fièvre  intermittente  simple,  d’une  efficacité 
qui  le  céderait  peu  au  bon  quinquina.  M.  Bouebardat  dît  y  avoir 
trouvé  :  huile  essentielle,  pipérin,  résine  molle  âcre,  alcali  végétal 
particulier,  tannin,  pectine,  gomme,  ligneux,  sels. 

Le  Laurier  d’Apollon  vient  également  d’être  proposé  comme  succé¬ 
dané  du  quinquina. 

Une  note  de  M.  Doran  signale  les  propriétés  fébrifuges  et  sntipé- 
riodiques  des  feuilles  du  Laurier  d’Apollon  (Aouriw  L'auteur 

dessèche  les  feuilles  vertes  sur  le  feu,  à  une  douce  chaleur,  dans  un 
brûloir  à  café  clos,  pour  éviter  la  déperdition  des  matières  volatiles, 
jusqu’à  ce  qu’elles  soient  devenues  cassantes,  mais  sans  leur  faire 
subir  d’alléralion.  On  les  pile  et  on  les  réduit  en  poudre  assez  fine. 

On  fait  ensuite  macérer  dans  un  verre  d’eau  froide,  durant  dix  ou 
douze  heures,  un  gramme  de  cette  poudre.  Deux  heures  avant  l'accès, 
en  fait  prendre  au  malade  le  liquide  et  ta  poudre.  Aucun  effet  anormal 
ne  se  produit,  l’accès  ne  paraît  le  plus  souvent  pas  dès  l’absorptiou 
du  premier  paquet.  On  ne  fait  suivre  aucun  traitement,  aucun  régime 
durant  les  bons  jours.  Cette  médication  est  répétée  trois  fois  de  suite. 


AFIOL. 


Le  Persil,  Apiutn  peh'oselinum ^  de  la  famille  des  Ombellifères,  a  été 
jusqu’ici  peu  employé  par  les  médecins  ;  mais  il  jouit  d'une  grande 
vogue  dans  la  pratique  populaire. 

La  racine  de  Persil,  administrée  en  décoction,  est  diurétique,  et  elle 
est  très-usitée  dans  tes  campagnes  pour  combatlre  les  engorgements 
des  viscères  abdominaux,  les  obstructions,  l’bydropisie,  etc.  Les 
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graines,  données  en  infusion,  sont  carminatîves,  et  à  ce  titre  on  les 
emploie  avec  quelque  avantage  dans  les  gastralgies  flatulenles.  Les 
feuilles  de  Persil  sont  résolutives;  appliquées  fraîches  et  contuses, 
elles  peuvent  être  utiles  dans  certains  engorgements  extérieurs,  no- 
Inmment  des  mamelles,  quand  ces  engorgements  sont  peu  inflam¬ 
matoires. 

filais  il  est  une  autre  propriété  du  Persil  sur  laquelle  nous  devons 
insister  d’une  manière  plus  spéciale  :  nous  voulons  parler  de  sa  pro¬ 
priété  tonique  et  surtout  fébrifuge. 

DéjàPeyrille  et  Haller  avaient  cité  VApinm  graveolens  ç.i  VApnmi  pa¬ 
lustre  comme  antipyrétiques.  Après  eux,  on  avait  vu  quelques  méde¬ 
cins  recommander  le  Persil  officinal  comme  moyen  de  couper  la  lièvre 
intermittente.  Dans  ces  derniers  temps  surtout,  le  docteur  Pérairc, 
de  Bordeaux,  avait  préconisé  dans  les  fièvres  d'accès  un  certain  nom¬ 
bre  de  préparations  de  Persil;  parmi  ces  préparations,  il  donnait  assez 
généralement  la  préférence  aux  feuilles  desséchées  et  surtout  au  suc 
exprimé  de  cette  plante. 

Toutefois  l’usage  du  Persil  comme  fébrifuge  était  très-peu  répandu 
dans  la  pratique  médicale,  lorsque  .\IM.  Joret  et  Ilomolle  vinrent  at¬ 
tirer  l’attention  sur  ce  médicament  et  signaler  surtout  le  fruit  de  l’A- 
pium  pelroselimim  comme  doué  d’une  vertu  antipériodique  bien  supé* 
rieure  à  celle  des  autres  parties  de  la  plante. 

Pour  obtenir  une  action  fébrifuge,  ce  fruit  doit  être  administré  i\ 
assez  haute  dose  sous  forme  de  décoction  :  ainsi  de  100  à  123  gram¬ 
mes  pour  un  litre  d’eau.  Il  importe  d’ailleurs  que  celte  décoction  soit 
préparée  au  moment  de  s’en  servir,  è  cause  de  sa  Irès-promplc  aUé- 
rabililé,  surtout  dans  la  saison  chaude.  L’odeur  de  cette  décoction  est 
nauséabonde  etvireuse;  sa  saveur  est  tout  à  la  fois  amère  et  piquante 
et  devient  ensuite  douceâtre. 

filM.  Joret  et  Homolle,  après  avoir  employé  exclusivement,  pendant 
plusieurs  années,  la  graine  de  Persil  pour  combattre  les  [lèvres  inter¬ 
mittentes,  et  lui  avoir  reconnu  des  propriétés  manifestement  utiles,  se 
livrèrent  à  des  recherches  cliimiques  sur  cette  substance;  et,  grâce  à 
ces  recherches  poursuivies  avec  persévérance,  ils  parvinrent  â  eu 
extraire  un  principe  immédiat  particulier  qui  constitue  la  partie  vrai¬ 
ment  active  du  Persil.  Ils  donnèrent  à  ce  principe  immédiat  le  nom 
d’Apio/. 

Après  avoir  ainsi  isoi.  ce  principe,  ces  auteurs  le  soumirent  à  l’ex¬ 
périmentation  clinique,  et  ils  obtinrent  des  résultats  tels,  qu’ils  n’he- 
bitôrent  pas  à  le  présenter  comme  un  succédané  du  quinquina. 

Nous  allons  d’ailleurs  emprunter  au  mémoire  publié  par  fil.M.  Joret 
et  Homolle  les  principaux  caractères  qu’ils  ont  reconnus  à  ce  nouvel 
agent  thérapeutique. 

L’Apiol  a  l’aspect  d'un  liquide  jaunâtre,  oléagineux,  tachant  ic  pa¬ 
pier  â  la  manière  des  corps  gras.  Son  odeur  rappelle  un  peu  celle  du 
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fruit  pulvérisé,  tout  à  fait  sut  tj/eneris .  L’Apiuî  est  soluble  dans  ralcool,  "■ 
dans  réther  et  dans  le  chloroforme. 

ACTION  PHYSIOLOGIQUE. 

A  la  dose  de  50  centigrammes  à  i  gramme,  l’Apiol  détermine  une 
surexcitation  cérébrale  légère,  rappelant  celle  que  produit  le  café  ; 
cette  surexcitation  s’accompagne  d'un  sentiment  de  force  et  de  bien-  ■ 
être  avec  chaleur  épigastrique  légère.  A  plus  haute  dose,  comme  de  2 
à  4  grammes,  l  Apiol  donne  lieu  aux  symptômes  qui  caractérisent  l'i¬ 
vresse;  étourdissements,  vertiges,  céphalalgie  frontale  gravative,  titii- 
balion  ;  en  un  mot,  Tivresse  apiolique  est  tout  à  fait  analogue  à  l’i¬ 
vresse. quinique;  et  51 M,  Joret  etllomolle  ne  manquent  pas  de  signaler 
rimporlance  de  ce  rapprochement.  1 

Ainsi  donc  le  principe  actif  du  Persil  réunirait  la  plupart  des  carac-  | 
lères  appartenant  aux  toniques,  c’est-à-dire  qu’il  agirait  comme 
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stimulant  spécial  de  l’innervation  ganglionnaire  et  des  fonctions 
vitales  communes  dont  les  toniques  ont  pour  effet  d’augmenter 
l’énergie. 

Outre  cette  action  tonique,  MM,  Joret  et  Ilomolle  ont  encore  re¬ 
connu  à  l’Apiol  une  vertu  emménagogue  tellement  manifeste,  qu'ils 
n’hésitent  pas  à.  le  placer,  à  cet  égard,  au-dessus  de  tous  les  médica¬ 
ments  de  cette  classe.  Ainsi,  à  la  dose  de  20  à  50  centigrammes  par 
jour,  et  continuée  pendant  la  huitaine  qui  précède  i’époqne  mens¬ 
truelle,  cette  substance  réussirait  le  pins  souvent,  soit  à  rappeler  les 
règles  lorsqu’elles  sont  supprimées  depuis  un  temps  pins  ou  moins 
long,  soit  à  régulariser  la  fonction  lorsqu'elle  est  ou  iiTCguIière  ou  in¬ 
suffisante  et  qu’elle  s’accompagne  de  tranchées  et  de  douleurs  abdo-  ' 
minales  ou  utérines. 

Celte  propriété  emménagogue  dei’Apiol  aété  reconnue  par  MM.  Gal- 
ligo  etPoggeschi,  de  Florence  {Bullctinde  thèi'apcut.^  !8G1,  t.  Il,  p.  270), 
et  par  M.  Marotte  (Jd,,  1«G3,  t.  11,  p.  905). 

En  raison  de  sa  saveur  désagréable,  l’ Apiol  s’administre  le  plus  or¬ 
dinairement  dans  des  capsules  gélatineuses.  Chaque  capsule  renferme 
25  centigrammes  de  cette  substance.  En  général,  quand  il  s’agit  de 
combattre  une  fièvre  intermittente,  on  donne  une  ou  deux  capsules, 
et  même  plus,  dans  l’intervalle  des  accès.  Pans  ce  cas,  d’ailleurs, 
5IM.  Joret  et  Ilomolle  recommandent  expressément  de  suivre,  dans  | 
l'administration  de  ce  remède,  les  mêmes  règles  que  l’expérience  a 
consacrées  pour  l’emploi  du  sulfate  de  quinine.  Comme  emménagogue, 
r.Apîûl  se  donne  à  l’époque  présumée  des  règles  à  la  dose  d’une  cap-  ^ 
suie  matin  et  soir.  -l 

Ici,  nous  devons  le  déclarer,  comme  notre  expérience  personnelle  ^ 
est  tout  à  fait  nulle,  nous  ne  pouvons  nous  permcLlre  de  porter  un  ? 
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jugement  sur  les  propriétés  attribuées  à  ce  nouveau  médicament;  mais 
après  avoir  pris  connaissance  des  observations  assez  nomlireuscs  re¬ 
cueillies  tant  par  MM.  Joret  et  Homolle  que  par  d’autres  médecins, 
nous  serions  assez  portés  h  reconnaître  à  l’ApioI  une  certaine  valeur 
comme  antipériodique.  Ainsi,  dans  les  faits  cités,  ce  nouveau  fébrifuge 
paraît  avoir  une  action  efricacc  sur  les  fièvres  intermittentes  franches 
et  sans  complication,  telles  qu’on  les  observe  le  plus  généralement 
dans  nos  contrées.  Mais  quand  on  aura  affaire  à  des  fièvres  intermit¬ 
tentes  graves,  surtout  pernicieuses,  et  généralement  à  celles  qu’on 
observe  dans  les  pays  chauds,  la  prudence  commandera  toujours  de 
recourir  de  préférence  à  la  quinine,  qui  conservera  longtemps  une  in¬ 
contestable  supériorité  sur  tous  les  fébrifuges  d’invention  moderne. 

Ajoutons  d’ailleurs,  avant  de  terminer,  que  la  propriété  Ionique  et 
<intipériodique  de  i’Apiol  pourrait  encore  être  utilisée  dans  certaine.s 
névralgies  intermittentes;  du  moins  quelques  succès  obtenus  par 
.MM.  Joret  et  Homolle  autorisent  de  nouveaux  essais  en  ce  sens. 
D'autre  part,  plusieurs  faits  sembleraient  devoir  faire  espérer  quelques 
bons  résultats  de  ce  médicament  contre  lessueursnocturnesdespbthi- 
siques.  Rappelons  enfin  que  .MM.  Joret  et  Homolle  attribuent  à  ce 
médicament  une  propriété  emménagogiie  des  plus  efficaces.  Mais,  sur 
ces  divers  points  de  Ihéi'apeutique  très-délicats,  nous  laisserons  à 
l’expérience  ultérieure  le  soin  de  prononcer  en  dernier  ressort. 


CAIL-CÉDRA. 

MATIÈRE  MÉDICALE* 


L'écorce  du  Caîl  Cédra,  ou  Quinquina 
du  Sénégal,  est  produite  par  une  eî^pèce 
d’acajou^  le  Swretmui  ou  A'Afjtya 

Cette  écoi'ce,  employée  comme  fé¬ 
brifuge  par  les  uoirg  de  la  Gambie  ainsi 
<iue  récûree  des  divers  Swkienta,  a  été 


robjet  d’une  analyse  de  la  part  de  M,  Ca- 
ventou  [jNi  qui  n’y  a  pas  trouvé  d^alca- 
loîdCt  mais  un  principe  neutre  amer  qu'il 
a  nommé  tuti-eMrift,  Celle  écorce  est 
employée  en  décoction* 


BAüBAD* 


MATIÈRE  MÉDICALE* 


Le  lîaobafj^  AfJovsotàa  ftigilai/i  fMalva- 
tiées  est  le  pUis  grand  arbre  que  1*ûiï  con¬ 
naisse  :  c’est  Adanson,  célèbre  but:iïiUte 
voyageur,  qui  le  premier  Ta  fait  con¬ 
naître  ;  il  a  vu  de  ces  arbres  auxquels 
on  pouvait  attribuer  plus  de  six  mille  ans 
d’existence  ?  il  croît  en  Afrique  depuis 
le  Sénégal  jusqu'en  Abyssinie* 

Cet  énorme  végétai  renferme  dans  tou¬ 


tes  ses  parties  un  principe  muciîagtneux 
très  abouti  au  t  ;  Je  fruits  (|u’on  apptdlepf^^i 
f/es  iîft^eSj  ronbTme  une  pulpe  aigrelette 
et  sucrée  dont  on  prépare  une  boissou 
employée  contre  les  lièvres;  les  feuilles 
pulvérisées  constituent  Ui préconisé 
par  Aclanson  contre  la  fièvre  intermit* 
tenter  mais  le  docteur  Duchassahig,  de 
la  Guadeloupe^  a  préconisé  i'écorce  de 
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Baobab  comme  bien  préférable  aux  feuîK 
les  pour  combattre  les  fièvres;  des  expé¬ 
riences  ont  été  faites  récemment,  maïs 
elles  ne  sont  pas  assez  nombreuses  pour 
qu’on  puisse  en  tirer  une  conclusion. 
M,  Duchassaing  emploie  Técorce  de 
Baobab  sous  la  forme  suivante  : 


Ecorce  de  Boabab,  30  grammes. 

Hau«*  , .  . .  1  litre. 

Faire  bouillir  jusqn^i  réduction  d'un 
tiers.  M,  Ducliassaing  assure  qu'il  a  vu 
réussir  cette  décoction  dans  les  cas  où 
les  plus  fortes  doses  de  sulfate  de  qui-* 
nine  restaient  sans  effet. 


FEimOCYANURE  DE  POTASSE  ET  D’URËE. 

MA  Tl  EUE  MÉDICALE. 


M,  Band  a  préconisé  ce  sel  contre  les 
fièvres  intermittentes  ;  le  procédé  de  pré¬ 
paration  est  tenu  secret  ;  tout  ce  que  nous 
pouvons  dire,  c"est  que  ce  corps,  d’après 
les  expériences  de  MM,  Babourdin  et 
Huraudt  serait  un  simple  mélange  de 
cyanure  jaune  de  potassium  et  de  fer  et 
d  urée;  la  quantité  de  celle-cî  varie,  d'a¬ 


près  M.  Ffuràud,  de  4  à  IG  pour  lOfl.  On  * 
comprend  combien  une  pareille  substance 
doit  varier  dans  son  a  ci  ion  thérapeu¬ 
tique:  d'ailleurs  son  analyse  n’a  fait  que 
prouver  ce  que  les  règles  de  la  chimie 
avaient  prévu,  L’expéf'îofsce  n*a  pas  con¬ 
firmé  les  résultats  si  pompeusement  an¬ 
noncés  par  M .  Baud* 


LICHEN  D’ISLANDE. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


Uchen  crisîtmrfe^  Ceiroria  îslfmdkrr^  Li¬ 
chen  fsinndicus^  Phyicià  hlundicaf  famille 
naturelle  des  Licliénées. 

Ce  Lichen  est  foliacé,  sec,  cartilagi¬ 
neux,  composé  de  touffes  serrées  et  en¬ 
trelacées  ;  rouge  à  lu  base,  gris  biancïià- 
trc  à  la  partie  supérieure  ;  sa  hauteur  est 
de  7  à  10  centimètres.  Ses  fructifications 
sont  des  espèces  d’écussons  d’une  couleur 
pourpre  foncé.  M  croît  sur  la  terre,  les 
rochers»  les  montagnesi  dans  les  Vosges, 
les  Alpes»  en  Islande,  dans  l'Amérique 
septentrionale,  etc* 

Partie^  usîtdes.  Toute  la  plante. 
L’analyse  de  Berzelîus  y  a  démontré  : 
Amidon  partie  ni  iei%  Cétranne;  matière 
amère,  Lk/iénin'^;  sucre  in  cristal)  isable; 
gomme;  cire  verte;  matière  coiorante  et 
extractive;  matière  amylacée  insoluble, 
iartrate  et  iiehénaie  de  chaux- 
Le  Céif’Qrin  ou  la  est  un  corps 

neutre,  incristallisabie,  très-peu  soluble 
dans  l’eau*  soluble  dans  l'alcooi,  plus  so¬ 
luble  encore  dans  une  liqueui:  alcaline. 
C'est  la  substance  active  du  Lichen  d‘Js- 
lande.  La  maiîère  amylacée  se  gonfle  sans 
se  dissoudre  dans  l'^eau  froide  ;  elle  se 
dissout  dans  l’eau  bouiltanie,  et,  par  le 
refroîdissemenL  se  prend  en  gelée.  Cette 
substance  amylacée  contenue  dans  le  Li¬ 
chen  donne  &  la  plante  des  propriétés  ali* 
hiles.  Les  habitants  de  l’Islande*  à  l’aide 
de  lavages  répétés,  privent  le  Lichen 
d'une  partie  de  son  principe  amerje  font 


sécher,  le  réduisent  en  farine  et  en  for¬ 
ment  des  espèces  de  pâtes  ou  de  bocJÎIlies, 
en  le  faisant  cuire  avec  du  lait.  Ce  Lichen 
peut  être  suppléé  par  le  Sej/phophorus 
pîpdduhis^  le  Cei^Of*fi/ee  rnngifLrinn^  le 
Sitita  jtufmfinftcea  et  les  Lichens  foliacés 
ou  rameuXp  ainsi  que  par  la  Variolaîre* 
Vftrioiaria  disf  oidea  (Pers.),  laquelle  pos¬ 
sède  une  amertume  extrême. 


Tisane  de  Lichen. 

I 

On  dépouille  le  Lichen  d’une  partie  de 
son  principe  amer  par  une  première  in-  - 
fusion;  on  fait  bouillir  ensuite  pendant 
une  heure  lü  grammes  de  Lichen  dans 
une  quantité  suffisante  d'eau,  de  manière 
î  faire  un  litre  de  tisane.  Si  l'on  veut  que 
le  Lichen  conserve  toute  son  amertume, 
ii  faut  l’indiquer  dans  la  prescription.  ' 


Gelée  de  Lichen . 

I 

Saccharure  de  Lichen  d'Istaude,  7.5  gr. 
Sucre  blanc,  Î5 

Eau  commune**.,.,, . .  150 

Eau  de  fleurs  d’oranger* . . 10 

* 

Mèlea  les  trois  premières  siîbstances,  é 
et  faîtes  bouillir  pour  réunir  récume  h  la 
surface,  Betirez  du  feu*  et,  lorsque  Té*  i 
eume  aura  fourni  une  couche  assez  ré-  i 


LICHEN  D  ISLANDE. 


sîslaîilcî;,  enkvez-la,  et  couler  la  gelée 
dans  un  f»ot  où  vous  aurez  pesé  d'avance 
Vem  de  fleurs  d’oranger. 

Les  proportions  indiquées  ci-dessus 
doivent  produire  250  grammes  de  gelée. 

Quelquefois  les  médecisis  prescrivent 
la  Geié^  de  Lichen  amère.  On  la  prépare 
en  faisant  bouillir  5  grammes  de  Lichen 
non  lavé  dans  une  quantité  suffisante 
d'eau  pendant  cinq  minutes,  de  manière 
h  obtenir  150  grammes  de  décoction,  qui 
sont  substitués,  dans  la  formule  précé- 
dente,  ù  lâû  grammes  d'eau  commune* 

Gelée  de  Lichen  au  quinquina^ 


Saccîiarure  de  Lichen  d'Islande.  75  gr. 
Sirop  de  quinquina.  110 

Eau..,.,,,.-*.. . .  115 


Opérez  comme  il  a  été  dit  pour  la  gelée 
de  Lichen.  Les  proportions  indiquées  ci- 
dessus  doivent  produire  250  grammes  de 
gelée* 


Pâte  de  Lichen 
de  Liehene  hiandico]^ 


lûchen  dlsîande 
Gomme  arabique, , 

Sucre  blanc» . . . 

Extrait  d’opium. 

Eau  âltrée 


5^0  gr. 
2,500 
2,0.-O 
1,50 
q.  3, 


Mettez  le  Lichen  dans  l’eau,  et  chauffez 
jusqu'à  i'ébullîtionî  rejetez  cette  première 
eau^  et  lavez  le  Lichen  à  plusieurs  re^ 
prises.  Faites-le  bouillir  ensuite  pendant 
une  heure  avec  une  quantité  suffisante 
d’eau  pour  obtenir  ;i,OüO  grammes  de 
décoction,  dans  laquelle  vous  ferez  fon¬ 
dre  à  la  chaleur  du  bain-marie  la  gomme 
arabique  lavée  et  concassée.  Passez  avec 
expression  à  travers  une  toile  serrée  ; 
laissez  en  repos  jusqu’à  ce  que  ta  liqueur 

Isoit  presque  froide.  Décantez,  ajoutez 
le  sucre  d'abord,  et,  vers  la  fin  de  Topé- 
ratïon,  l’extrait  d’opium  dissous  dans 
une  petite  quantité  d’eau.  Faites  évaporer, 
j  en  agitant  continuellement  jusqu’en  con¬ 
sistance  de  pâte  très-ferme.  Coulez  celle-ci 
sur  un  marbre  légèrement  huilé  î  quand 
elle  sera  refroidie,  essuyez^la  avec  soin 
pour  enlever  le  peu  d’huile  qui  y  adhère» 


Saccharure  de  Lirhen 
(Gelée  de  Lichen  sèche), 
(Sncc/iorare/îiOT  de  Liehene  Islandiço^) 

Lichen  d’Islande,*  1 ,000  gr* 
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Sucre  blanc.,. . .  1,010  gr. 

Eau. .... - .............  q.  ü. 

Mettez  le  Lichen  dans  Teau,  et  cliaiiffez 
Jusqu’à  rébullîiioii.  Rejetez  cette  pre¬ 
mière  eau,  lavez  le  IJclien  à  plusieurs 
reprises  dans  l’eau  froide,  failes-le  bouil¬ 
lir  ensuite  pendant  une  heure  dans  une 
quantité  sulfisante  d'eau,  et  passez  avec 
expression  à  travers  une  toile.  Laissez 
reposer  pendant  quelque  temps  ;  décan¬ 
tez  î  ajoutez  le  sucre,  et  évaporez  au 
bain-marie  en  agitant  continuellement 
jusqu’à  ce  que  ta  matière  soit  en  consis¬ 
tance  très- ferme,  Disiribuez-la  alors  dans 
des  assiettes,  et  achevez  sa  dessiccation 
à  r étuve. 

Réduisez  le  produit  en  une  poudre 
fine  que  vous  conserverez  dans  des  flacons 
bien  bouchés. 


Sirop  de  Lichen 
(Sÿrupus  de  Lichené}. 


Lichen  d’Islande  mondé*,»*.  30  gr. 

Sucre . . .  I  tODO 

Eau.  q,  s. 


Lavez  le  Lichen  à  Teau  froide:  faîtes- 
le  bouillir  dans  l'eau  pendant  quelques 
minutes  pour  le  priver  de  son  amerttime, 
et  rejetez  cette  première  décoction.  Lavez 
de  nouveau  le  Lichen  à  l’eau  froide,  et 
remettez-le  sur  le  feu  avec  environ  un 
litre  d’eau,  que  vous  maîniiendrez  à  Té- 
bullition  pendant  une  demi-heure.  Passez 
sans  expression  ;  ajoutez  le  sucre,  clari¬ 
fiez  avec  la  pâte  de  papier,  et  passez  de 
nouveau  lorsque  le  sirop  marquera  bouil¬ 
lant  1,27  au  densimèlre  (31  degrés  B.J, 


Tahiedes  de  Lichen 
{Taôeliœ  cum  Liehene  Islandico). 


Saccharure  de  Lichen.  .**»,,  SOfi  gr. 

Sucre  blanc . .  1,000 

Gomme  arabique  pulvérisée.  50 
Eau.... _ * . 150 


Faites  un  mucilage  avec  l’eau  et  la 
gomme  mélangée  préalablement  d*un 
peu  de  sucre;  ajoutez  le  saccharure, 
puis  le  reste  du  sucre,  et,  lorsque  la  pâte 
sera  liomogène,  vous  la  diviserez  en  ta¬ 
blettes  du  poids  de  1  gramme. 


THÉRAPEUTIQUE, 


ACTION  PHYSIOLOGIQUE. 

Nous  avons  dit  plus  haut  que  la  gelée  de  Lichen  était  essentielle¬ 
ment  alibile.  La  propriété  nutritive  de  la  poudre  de  Lichen  estévaluée 
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par  certains  auteurs  à  la  moitié  de  celle  de  la  farine  de  froment 
{Murray,  App.  med.,  t,  V,  p,  3d4).  Cette  propriété  analcptUpic  est  pré¬ 
cieuse;  aussi  le  médecin  doit  la  connaître,  car,  dans  quclijucs  cir¬ 
constances,  il  ne  doit  pas  hésiter  à  nourrir,  s'il  le  faut,  son  malade 
avec  cette  substance. 

Beaucoup  d’au  leurs,  au  nombre  desquels  il  faut  placer  liorricliius, 
Bartholin,  Haller,  Linné  (voyez  Murray,  /oc.  c//,),  regardent  le  Lichen 
comme  un  peu  laxatif,  surtout  lorsqu’il  n’est  pas  dépouillé  de  son 
principe  amer.  D'autres,  au  contraire,  le  croient  capable  de  produire 
la  constipation,  ce  qui  d’ailleurs  n’est  pas  incompatible  avec  la  pro¬ 
priété  que  nous  énoncions  tout  à  l’heure. 

D'innombrables  travaux  Ibérapeu tiques  ont  été  faits  sur  le  Lichen 
d'Islande,  et  ce  médicament,  suivant  des  léinoignagnes  que  nous 
n’acceptons  pas  sans  examen,  a  été  regardé  comme  d’une  incontes¬ 
table  utilité  dans  le  Iraitement  de  la  phthisie  pulmonaire.  Il  jouit  au 
Groënland,  en  Islande,  dans  ie  Danemark,  d'une  réputation  en  quelque 
sorte  populaire  contre  l’hémoptysie  et  la  consomption.  L’immortel 
Linné,  qui  n’élait  pas  toujours  exempt  d’un  peu  d’engouement,  dé¬ 
clare  qu'il  a  pu,  avec  de  la  gelée  de  Lichen,  soutenir  pendant  long¬ 
temps  des  phthisiques,  sans  redouter  l'action  laxative  du  médicament. 
Après  lui,  un  grand  nombre  d'auteurs,  au  nombre  desquels  il  faut 
placer  un  des  plus  grands  praticiens  du  siècle  dernier,  Sloll,  ont  con¬ 
tribué  à  donner  au  Lichen  d’Islande  une  réputation  curative  de  la 
phthisie  que,  de  nos  jours,  il  n’a  malheureusement  pas  soutenue.  En 
lisant  ce  que  les  plus  graves  de  ces  auteurs  ont  écrit,  on  reste  con¬ 
vaincu  que  le  catarrhe  chronique  et  la  toux  fatigante  qui  accompagnent 
certaines  alfections  de  l’estomac  ont  été  guéris  par  l'usage  longtemps 
continué  du  Lichen.  Stoll  surtout  est  explicite  sur  ce  point,  que  ce 
médicament  convient  à  ceux  dont  la  constitution  est  profondé¬ 
ment  débilitée,  et  qui  sont  atteints  de  catarrhe  pituiteux  ;  et  Pau- 
liz  ky>  le  plus  zélé  partisan  du  Lichen  dans  le  traitement  de  la  phthisie 
pulmonaire,  indique  mieux  encore  ce  qu’il  pensait  de  I  efricacUé  de 
ce  moyen  dans  la  maladie  tuberculeuse  ;  en  effet,  il  sépare  formelle¬ 
ment  la  phthisie  tuberculeuse  des  phthisies  pulmonaires  qu’il  pouvait 
guérir.  Tubercuta  tenacia  si  pulmones  obsidttU^  nuüo  spes  auxiiii  a  Zf* 
chene  capi  potest^  allauim  non  nocet  (Paulizky,  apud  Murray,  App,  med.y 
t.  y,  p.  514). 

Depuis  radmirable  découverte  de  Laennec,  on  ne  peut  plus  guère 
se  tromper,  comme  nos  devanciers,  sur  les  symptômes  de  la  phthisie 
pulmonaire,  et  bien  des  observations  recueillies  dans  les  temps  passés 
manquent  malheureusement  du  contrôle  d’un  diagnostic  rigoureux  ; 
mais,  pour  ce  qui  concerne  l’action  thérapeutique  du  Lichen,  en  ad¬ 
mettant,  ce  que  nous  faisons  volontiers,  que  tous  les  cas  signalés  par 
les  auteurs  appartiennent  à  des  affections  catarrhales  fort  différentes 
de  la  phlhisie,  il  ne  s’ensuit  pas  moins  que  ce  médicament  doit,  dans 
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le  traiteraenl  des  affeclions  chroniques  du  Üiora.v,  occuper  un  rang 
très-împorlant. 

Enün  la  gelée  de  Lichen  a  encore  été  conseillée  coin  me  aliment 
dans  les  diarrhées  chroniques  chez  les  adultes  qui  relevaient  d’une 
maladie  grave,  et  chez  les  enfants  qui  supportaient  mal,  après  le 
sevrage,  la  privation  du  lait  maternel. 


MODE  d’administration  ET  DOSES. 


Dans  les  maladies  chroniques  de  la  poitrine,  on  donne  la  tisane  de 
Lichen  préparée  suivant  le  mode  que  nous  avons  indiqué  plus  haut, 
à  la  dose  de  1  à  2  litres  par  jour. 

La  gelée  de  Lichen  se  donne,  chez  les  enfants,  à  la  dose  de  8  à  13 
grammes;  chez  les  adultes,  à  la  dose  de  30  à  00  grammes  par  jour. 
Comme  aliment  médicameuLeux,  la  gelée  se  donne  k  des  doses  en 
quelque  sorte  illimitées. 

La  gelée  de  Lichen  au  quinquina  n’est  jamais  conseillée  que  comme 
médicament,  à  la  dose  de  10  à  13  grammes  par  jour. 

La  pâle  de  Lichen  se  mange  comme  bonbon,  h  la  dose  de  30  à  00 
grammes  en  vingt-quatre  heures. 


frf  #  f 


On  connaît  depuis  longtemps  en  Angleterre,  sous  le  nom  de  Green 
hearC  (cœur  vert),  un  bois  dur,  pesant,  originaire  de  la  Guyane  an¬ 
glaise,  qui  est  très-employé  par  les  tourneurs  et  les  ébénistes. 

Les  ind'gènes  de  laGiiyane  désignent  ce  bois  sous  le  nom  da  Gébéem . 
Aussi  le  docteur  Kodie  a-t-il  nommé  B éùéérine  \g  principe  actif  qu’il 
en  a  extrait. 

Sir  Robert  Schombury  a  placé  le  Bébéern  dans  la  famille  des  Lau- 
racées,  cl  il  l'a  attribué  au  Neclandra  Jîodieî,  Cet  arbre  est  très-em¬ 
ployé  à  la  Guyane  dans  le  traitement  des  lièvres  intermittentes.  Après 

r 

Radie,  c’est  le  docteur  Douglas  iMallagan,  d’Edimbourg,  qui  a  fait 
en  Europe  la  réputation  médicale  de  la  Bébéérine  de  M.  llodie,  qui, 
d'après  les  recherches  récentes,  serait  un  mélange  de  deux  bases,  la 
Bébéérine  et  la  Sépirine. 

M.  Becquerel,  qui  a  expérimenté  la  Bébéérine  à  l’état  de  sulfate,  l’a 
trouvée  inférieure  au  sulfate  de  quinine,  mais  il  lui  a  reconnu  l'avan¬ 
tage  de  ue  pas  produire  de  phénomènes  physiologiques. 

M.  Becquerel  adiniiiislrail  la  potion  suivante  : 


Pr.  :  SuUïte  de  Bébéérine . .  2  grammes. 

Acide  sulfurique  étendu . . .  gouttes. 
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Sirop  de  sucre*  - - -  30  grammes. 

Teinture  d^'écorces  d'oranges..**..*,  32 


à  prendre  une  cuillerée  à  bouche  trois  fois  par  jour. 


La  ['ipérine,  et  mieux  Pipérin,  principe  neutre  extrait  du  poivre 
noir,  employé  comme  fébrifuge,  est  aujourd’hui  abandonné. 


L’Arnicine  est  un  principe  extrait  de  la  Heur  de  l’Arnica  mon/ana  ou 
tabac  des  Savoyards,  ou  tabac  des  Vosges,  dont  les  propriétés  Lonicjues 
sont  douteuses  et  les  propriétés  fébrifuges  nu  lies  ;  aussi  ne  l’ein- 
ploic-t-on  plus. 


Le  Cétrarin  ou  Cétrarine  est  le  principe  amer  du  Lichen  d'Islande; 
on  l’en  sépare  par  des  lavages  ;  ses  propriétés  fébrifuges  sont  à  peu 
près  nulles. 


L'Achilléine  est  une  matière  amère  extraite  par  M.  Zanoni  de  la 
millefeuille,  Achillea  inillefofîum,  L.  (Synanthérées).  C’est  tout  simple¬ 
ment  un  extrait  hydroalcoolique  employé  quelquefois  en  Italie  comme 
fébrifuge. 

La  Fraxinine  est  un  principe  amer  tiré  du  frêne,  extrait  par 
M,  Mandet,  pharmacien  à  Tarare,  des  feuilles  du  Fraxmus  excelswr; 
on  l’a  employée  comnie  fébrifuge  à  la  dose  de  1  gramme  à 


On  a  beaucoup  parlé  dans  ces  derniers  temps  du  Cédron,  C’est  la 
semence  d’un  arbre  de  la  Nouvelle-Grenade,  décrit  par  M.  Planchon 
sous  le  nom  de  Simaùa  cedron,  de  la  famille  des  Simaroubées. 
M.  Iloolher  a  écrit  une  notice  intéressante  sur  celte  plante;  il  rap¬ 
porte  que  M.  Purdie  lui  a  écrit  qu’à  la  Nouvelle- Grenade  le  Cédron 
se  vend  au  prix  d’un  réal  le  cotylédon.  Les  graines  sont  regardées 
comme  un  spécifique  contre  la  morsure  des  serpents,  les  fièvres  inter¬ 
mittentes  et  toutes  les  maladies  de  l’estomac,  etc. 

M.  Rayer  a  fait  sur  le  Cédron  des  expériences  qui  ont  confirmé  î’ef- 
ücacilé  du  Cédron  contre  les  lièvres  intermittentes.  La  dose  adtnînis- 
trée  a  été  de  50  centigrammes  àl  gramme  par  jour  ;  à  dose  plus  élevée, 
le  Cédron  produit  un  malaise  à  l’épigaslre,  et  quelquefois  des  nausées 
et  la  diarrhée. 

D’ailleurs  le  Cédron  est  peu  employé  et  très-rare. 


GONOLOBUS  CUNDURAXGO. 
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GONOLOBUS  CUNDURANGO  (triana). 


Il  rècne  dans  l’Amérique  du  Sud  un  grand  nombre  de  légendes  sur 
la  vertu  médicinale  de  certaines  plantes  découvertes  par  des  ani¬ 
maux.  On  raconte  que,  dans  la  vallée  de  Magdaleria  et  dans  les  mon¬ 
tagnes  qui  la  circonscrivent,  un  héron,  le  guaco,  se  guérit  de  la 
morsure  des  reptiles  avec  les  feuilles  d’une  plante  de  la  famille  des 
Composées  que  Ilumboldt  et  Bonpland  ont  appelée  Mikania  gu/ico. 


Dans  la  Nouvelle-Grenade  et  dans  les  grandes  plaines  qui  s’étendent 
à  l’orient  de  la  Cordillère  des  Andes,  un  petit  mammifère  se  guérit 
des  mômes  blessures  en  rongeant  les  racines  tuberculeuses  d’une 
Aristolocliiée  que  les  naturalistes  appellent  de  son  nom  Matos.  Enfin, 
dans  l’État  de  l’Équateur,  le  condor  emploie  comme  contre-poison 
du  venin  des  serpen  ts  les  feuilles  d’une  espèce  de  Gonolohns  désignée 
pour  celle  raison  sous  le  nom  de  Cundur-AngOt  c’est-à-dire  «  liane 
du  condor». 

On  rapporte  qu’une  Indienne  de  Loxa,  qui  voulait  se  défaire  de  son 
mari,  lui  fit  prendre  pendant  longtemps  une  infusion  de  celte  plante 
toxique,  mais  qu’au  lieu  de  mourir  empoisonné,  celui-ci  guérit  d’uiie 
affeclion  cancéreuse  dont  il  souffrait  depuis  longtemps. 

Cette  histoire  devint  bientôt  légendaire  et  un  médecin  de  la  loca¬ 
lité,  le  docteur  Eguiguren,  essaj'a  ce  remède  cl  prétendit  que  le  Cun- 
durango  guérissait  le  cancer  et  la  syphilis.  Ce  médecin  était  le  frère 
du  gouverneur  de  la.  province  de  Loxa,  si  bien  que  la  nouvelle  fit 
grand  bruit  et  que  le  gouverneur  fil  publier  partout,  à  son  de  trompe, 
qu’on  venait  de  trouver  dans  son  pays  le  remède  du  cancer. 

C’est  sous  ce  litre  ambitieux  que  le  Cundurango  a  fait  son  entrée 
en  France,  prôné  par  la  quatrième  page  des  journaux  qui  espéraient 
trouver  là  une  mine  d’or. 

Nous  ne  surprendrons  personne  en  disant  qu’il  n’y  a  rien  de  sé¬ 
rieux  dans  les  affirmations  fiu'on  a  faîtes  relativement  au  cancer,  et 
que  ceux  qui  nous  l’ont  prôné  n’avaient  en  vue  qu’une  affaire  lucra¬ 
tive. 

L’écorce  de  Cundurango  a  été  administrée  à  l’extérieur  sous  forme 
de  poudre,  et  à  rintéricur  à  la  dose  de  1  à  4  grammes.  Ou  a  fait  éga¬ 
lement  une  teinture,  un  extrait  qu’on  donne  à  la  dose  de  1  à  2 
grammes,  et  du  sirop. 


{Journal  de  PAarîîîac/e,  1872,  et  Heckel,  Ilistoire  médicale  et  pharma- 
ceutigue  des  agents  médicamenteux  introduits  en  thérapeutiguet  depuis 
dix  ans,  1874.) 


Trousseau  et  PtBoux,  êditios, 
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MEDICAMENTS  TONIQUES  NÉVROSTHÊNTQUES. 


BILE  DE  BOEUF. 

iMATIËHE  MÉDICALE. 


La  Bile  de  bœuf  est  le  liquide  contenu 
dans  la  vésicule  du  liel  du  bceuL  C'est  un 
véritable  savon  dont  La  base  est  la  soude, 
et  Facide  est  l'acide  clioléique  ;  elle  eon’' 
tient  encore  du  margarate  de  soude ^  une 
résine  amère  et  quelques  traces  de  mu- 
cusj  sans  compter  la  cholestérine,  les 
sels*  etc* 

L'acide  choléique  ^st  jaune^  d'une  sa¬ 
veur  àcre  et  amère;  il  est  soluble  dans 
l'eau  et  dans  l'alcool* 


En  médecine,  on  n’emplûie  la  Bile  que 
sous  forme  d'estrait. 

Extrait  de  fiel  de  bœuf* 

Pr*  t  Bile  de  bœuf* . . .  q.  s* 

Passez  à  travers  un  linge  et  faites  éva¬ 
porer  k  une  douce  chaleur  jusqu’à  con¬ 
sistance  d'extrait* 


THÉRAPEUTIQUE. 

L’extrait  de  fiel  de  bœuf  nous  a  paru  utile  dans  quelques  circon¬ 
stances  :  1°  chez  les  hommes  habituellement  constipés,  sujets  à  des 
llalulcnces,  à  des  éructations  acides,  à  des  douleurs  d'estomac  pen¬ 
dant  l’acte  de  la  digestion  ;  2“  chez  ceux  dont  restomac  faisait  mal  scs 
fondions  à  la  suite  de  l’usage  longtemps  continué  des  boissons  alcooU- 
<[ues.  Peut-être  chez  ces  malades  l’extrait  de  fiel  agit-il  en  rendant,  à  la 
digestion,  des  sucs  biliaires  qui  ne  sont  pas  sécrétés  en  assez  grande 
abondance,  ou  qui  le  sont  d'une  manière  vicieuse. 

De  toutes  façons,  ce  médicament  nous  paraît  mériter  de  nouvelles 
expériences. 
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MÉDICATION  TONIQUE  NÉVDOSTHENIQUE 


Le  mode  d’action  des  Toniques  névrosthéniques  consiste,  avons- 
nous  dit  dans  le  premier  volume  de  ce  Traité,  à  imprimer  immédiate¬ 
ment  à  l’économie  de  la  résistance  vitale  et  à  y  rétablir  les  synergies. 

Il  s’agit  actuellement  de  développer  cette  proposition. 

Dans  la  section  précédente,  nous  avons  beaucoup  parlé  de  la  force 
d’assimilation.  C’est  sur  la  force  de  résistance  vitale  que  doit  maintenant 
I  porter  notre  attention. 

I  Dumas,  de  Montpellier,  a,  selon  nous,  fait  preuve  d'un  bon  esprit, 
quand,  malgré  les  attaques  et  les  critiques  injustes  de  Barthez,  il  a 
reconnu  dans  l’organisme  une  force  de  résistance  vitale  distincte  de  la 
force  d’assimilation.  Lorsque  nous  aurons  exposé  ce  qui  concerne 
spécialement  la  Médication  tonique  ncvroslhénique,  nous  signalerons 
sommairement  les  dilférenccs  qui  la  séparent  de  la  Médication  toni- 
j  que  analeptique.  Néanmoins,  avant  d’aller  plus  loin,  il  est  fort  à 
!  propos  que  nous  expliquions  en  quoi  la  force  de  résistance  vitale  dif¬ 
fère  de  la  force  d’assimilation. 

Le  physiologiste  que  nous  venons  de  nommer,  après  avoir  établi  les 
1  deux  forces  en  question,  définit  mal,  à  notre  avis,  la  force  de  résis¬ 
tance  vitale,  et  ne  choisit  pas,  pour  en  motiver  l’admission,  les  faits 
'  et  les  exemples  frappants  qui  s’offraient  à  lui  de  toutes  parts.  C’est 
pourquoi  nous  nous  voyons  obligés  de  rectifier  et  d’éclaircir  cette  no¬ 
tion,  et  de  la  fonder  sur  l'observalion  de  faits  plus  nets  et  plus  carac¬ 
téristiques. 

La  force  d'assimilation  est  cette  propriété,  dont  jouissent  tous  les 
êtres  organisés,  de  convertir  en  leur  propre  substance,  de  s’assimiler 
des  matières  alihiles  dont  la  composition,  variable  suivant  la  consti¬ 
tution  de  ces  êtres,  est  déterminée  par  des  lois  constantes  et  primor¬ 
diales, 

La  force  de  résistance  vitale  est  cette  autre  propriété,  dont  jouissent 
les  mêmes  êtres,  de  persévérer  dans  leur  existence  jusqu’à  son  terme 
naturel,  à  travers  toutes  les  causes  d'altération  et  de  destruction 
I  auxquelles  ils  sont  exposés. 

Chez  les  plus  inférieurs  des  animaux,  cette  force  semble  se  confon¬ 
dre  avec  la  for  je  d’assimilation  en  laquelle  leur  vie  se  résume  presque 
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entièrement.  Mais  chez  l’honimc,  oljjet  tlo  notre  science,  elle  a  des 
phénomènes  et  des  lois  qui  c.xigcnl  qu'on  la  considère  sé[)arcment. 

Que  Dumas  ait  eu  tort  d’en  l'aire  une  i'orce  à  part,  un  être  existant 
par  lui-mûme,  exécutant  des  actes  distincts,  comme  parmi  les  appa¬ 
reils  organiques  l'appareil'  digestif  existe  et  exécute  des  actes  distincts 
et  qui  ne  sont  pas  ceux  de  l’appareil  respiratoire,  etc.,  cela  est  possi¬ 
ble,  et  peu  nous  importe.  Si  l’on  ne  veut  pas  que  ce  soit  une  force 
spéciale,  créée  arl hoc  cl  présidant  exclusivement  à  la  résistance  vitale, 
qu’on  nous  accorde  seulement  que  cette  propriété  exprime  un  grand 
fait  physiologique  auquel  il  faut  subordonner  un  certain  ordre  de 
phénomènes  qui,  à  cause  de  leur  importance,  des  résultats  spéciaux 
qu’ils  présentent  à  observer,  doivent  nécessairement  pouvoir  Olre  ratla- 
chés  à  un  principe  unique.  C’est  une  abslraclion,  soit;  mais  abstrac¬ 
tion  déduite  de  l’observalion  de  l’homme  résistant  puissamment  aux 
causes  nuisibles  en  vertu  de  conditions  particulières  ;  comme  la  fécon¬ 
dation,  par  exemple,  est  une  abstraction  tirée  de  l’observation  des 
êtres  se  fécondant  en  vertu  de  conditions  particulières;  comme  la 
vie  estime  abstraction  tirée  de  l’observation  des  êtres  qui  vivent  sous 
certaines  conditions  particnlicres. 

Tout  ceci  va  s’éclaircir  en  se  réduisant  en  faits  simples,  consacrés 
par  l’autorité  de  l'expérience  et  du  sens  commun. 

Un  individu  étant  donné  dans  l’état  anatomique  et  physiologique 
le  plus  parfait,  vivant  sous  des  inlluences  ordinaires  et  régulières,  il 
est  impossible  de  déterminer  à  priorile  degré  de  résistance  vitale  dont 
il  est  pourvu,  il  faut  pour  cela  le  voir  à  l’œuvre,  s’il  est  permis  do 
parler  ainsi.  Ce  n'est  qu’ci  /mteriuri  qu’on  pourra  reconnaître  chez 
lui  le  degré  de  cette  propriété  ;  car  elle  n’est  nullement  en  rapport  di¬ 
rect  nécessaire  avec  sa  force  d'assimilation,  la  masse  de  son  appareil 
locomoteur,  le  développement,  le  volume,  la  consistance,  les  propor¬ 
tions  de  ses  formes  extérieures,  pas  plus  qu’avec  la  slructurc,  la  con¬ 
formation,  les  dispositions  anatomiques  plus  ou  moins  normales  de 
ses  organes  intérieurs  (I). 

On  se  tromperait  grossièrement  si,  de  ce  qu’un  homme  est  bien 
conformé,  d’uii  beau  développement  musculaire,  d’une  constitution 
athlétique  même,  de  ce  que  tous  ses  organes  sont  dans  l’état  le  plus 
normal  anatomiquement  et  physiologiquement,  on  concluait  qu’il  ré¬ 
sistera  mieux  à  des  inlluences  nuisibles  ;  que,  frappé  par  une  cause 
morbide,  les  symptômes  de  la  maladie  que  celle  cause  suscitera  seront 


I 


(1)  Quand  noua  disons  que  le  degré  de  résistance  vitale  n'est  pas  en  rapport  avec 
la  structure,  U  conformation,  les  dispositions  anatomiques  plus  ou  moins  normales 
des  organes,  il  est  bien  entendu  que  ce  n^est  que  dans  certaines  limiteSi  et  que  nous 
n'avons  pas  riiitention  absurde  de  faire  croire  qu'un  organe  ronciionne  également 
bien  malgré  le  renversement  complet  de  ses  conditions  anatomiques.  Du  reste,  notre 
pensée  se  précisera  mieui  par  les  exemples  que  nous  clioîsîssoiig* 
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plus  réguliers,  plus  calculables  dans  leur  marebe,  mieux  coordonnés 
dans  leurs  actes  et  leurs  périodes,  d’un  traitement  plus  simple  et  plus 
naturel,  d’une  issue  plus  prompte  et  plus  détiuilive,  que  les  mêmes 
phénomènes  résultant  de  la  môme  cause  chez  un  sujet  évidemment 
placé  dans  des  conditions  organiques  beaucoup  moins  favorables  en 
apparence. 

Combien  de  gens  et  belle  carnation,  à  frais  embonpoint,  à  nutrition 
énergique,  à  dents  bien  plantées,  à  longs  cheveux,  à  sang  plastique 
et  immédiatement  organisable,  etc.,  et  qui  sont  abattus  par  un  souflle; 
(jui  ne  peuvent  supporter  la  perte  de  deux  onces  de  ce  sang  si  riche  ; 
qu’un  bain  anéantit  ;  qu’une  frayeur  fait  pâmer;  qui  tombent  en  syn¬ 
cope  ù  ia  moindre  émotion,  üi  la  vue  d’une  lancette,  en  essuyant  la 
douleur  d'un  coup  reçu,  d'une  brûlure  légère,  etc.  !  11  est  une  fonction 
très-propre  à  servir  de  mesure  à  la  résistance  vitale,  c’est  la  calorifi¬ 
cation.  Immédiatement  liée  à  l’état  vital  le  plus  élémentaire,  elle  en 
est  aussi  l’expression  la  plus  fidèle.  Kn  clfet,  les  personnes  chez  les¬ 
quelles  la  résistance  vitale  faillit  facilement,  sont  incapables  do  celte 
cxcilalion  spontanée  qui,  chez  les  autres,  contrebalance  raclion  dé¬ 
pressive  du  froid,  comme  de  cette  sédation  spontanée  qui  doit  com¬ 
battre  rinfluencc  oppressive  et  accablante  d’une  chaleur  excessive. 
De  tels  individus  sont  promptement  engourdis  par  le  froid  et  anéantis 
par  la  chaleur. 

Ces  gens  sont  le  type  parfait  qui  représente  la  force  d’assimilation 
à  son  maxhmtm  d’activité,  et  cependant,  ils  sont  le  type  qui  nous  mon- 
tre  ia  force  de  résistance  vitale  d  son  minirntini  do  puissance. 

Combien  de  gens  maigr  es,  pâles  et  d’uiie  constitution  chétive,  quel¬ 
quefois  affliges  d’un  vice  de  conformation  congénilal  ou  d’une  lé¬ 
sion  organique  acquise,  etc,,  qui  vivent  impunément  au  sein  d’in¬ 
fluences  délétères,  de  foyers  épidémiques,  sans  en  subir  ratteinle; 
qui,  allée  les  par  les  causes  moibiliques,  réagissent  salutairement  et 
recouvrent  merveilleusement  leur  état  pbj'siologiquc,  —  taudis  que 
les  premiers,  exposésaux  mômes  causes,  succombentou  survivenllabo- 
rieusement  et  au  milieu  de  toutes  sortes  d’anomalies  ou  de  périls  qui 
attestent  la  faiblesse  et  rincohéronce  de  leur  résistance  vitale  ! 

Celle  organisation,  en  apparence  si  délicate,  supporte  souvent 
mieux  les  pertes  de  sang  que  celles  dont  nous  la  rapprochons  pour  en 
faire  saillir  les  difl’érenccs.  Les  douleurs  physiques  et  morales,  les 
épreuves  de  tout  genre  la  trouvent  toujours  en  mesure  de  repousser 
leurs  coups  par  des  efforts  naturels  et  synergiques,  c’est-à-dire  qui 
puisent  leur  force  dans  leur  spoiilaiiéilé  et  dans  leur  harmonie.  Enfin, 
soumise  à  des  abaissements  et  à  des  élévations  considéi'ables  de  tem¬ 
pérature,  elle  y  oppose  facilement  une  excitation  et  une  sédation 
spontanées  suffisantes  pour  neutraliser  leur  fiineslc  influence- 

Ces  gens  sont  le  type  parfait  qui  présente  la  force  de  résistance 
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vitale  à  son  maxinnim  de  puissance,  et  cependant  ils  sont  le  type  qui  > 
nous  montre  la  force  d’assimilation  à  son  minimum  d’activité. 

C’est  cette  force  de  résistance  vitale  qui  fait  que,  de  deux  individus 
affectés  des  mêmes  lésions  organiques  du  cœur  ou  des  poumons,  par 
«xemple,  l’im  vit  longtemps  sans  grand  dérangement  delà  santé,  pres¬ 
que  sans  troubles  fonctionnels  de  l’organe  lésé,  tandis  que  l’autre  suc¬ 
combe  rapidement  ou  traîne  une  vie  douloureuse.  C’est  elle  qui,  chez 
deux  enfants  nés  à  sept  mois,  pourvus  l’iin  et  l’autre  organiquement 
et  au  môme  degré  apparent  de  tout  ce  qu’il  faut  pour  vivre,  accorde  la 
viabilité  à  l’un  et  la  refuse  ài’autre,  etc.,  etc... 

11  nous  semble  donc  impossible  de  contester  l’avantage  et  la  néces¬ 
sité  qu’il  y  a  d’admettre  l'e.xistence  d’une  force  de  résistance  vitale 
tout  à  fait  indépendante  de  la  force  d’assimilation,  et  dont  on  ne  peut 
évaluer  sainement  le  degré,  d’après  les  conditions  anatomiques  d’or¬ 
ganisation. 

Le  système  nerveux  ganglionnaire,  comme  nous  l’avons  déjlt  dit, 
nous  paraît  concourir  spécialement,  par  la  nature  et  rîinportanee  do 
ses  attributions,  à  produire  et  i  régler  les  phénomènes  de  cette  force 


de  résistance  vitale. 


Rappclons  muiulenant  ce  quia  été  annoncé  dans  notre  premier  vo¬ 
lume,  lorsque  nous  avons  parlé  de  la  Médication  tonique  en  général, 
savoir,  que  certaines  causes  morbides,  par  leur  nature  essentiellement 
délétère  et  anlivilale,  frappentimmédiatement  les  foyers  principaux  de 
ce  système,  et  anéantissent  ou  désorganisent  primitivement  Iarési.s- 
tance  vitale;  que  d’autres  causes, ‘mais  d’une  nature  quelconque,  ren¬ 
contrant  l’organisme  dans  certaines  conditions  dont  les  unes  peuvent 
être  déterminées,  dont  les  autres  sont  tout  à  fait  indéterminables  d’a¬ 
vance,  produisent  le  môme  résultat. 

Il  nous  reste,  par  conséquent,  à  parler  de  ces  états  pathologiques 
sous  les  points  de  vue  principaux  de  leur  Jiisloirc  qui  peuvent  servir  à 
éclairer  les  indications  thérapeutiques  que  sont  appelés  à  remplir  à 
leur  égard  les  Toniques  névrostliéniques. 

Ou  sait  que  ces  médicaments,  dont  l’étude  spéciale  et  détaillée  a  été 
faite  en  son  lieu,  sont  les  amers  en  général,  mais,  par  excellence  et  à 
un  degré  dont  nul  autre  n’approche,  le  quinquina. 

Le  caractère  qui  mérite  le  plus  detixer  l’altenlioii  dans  les  maladies 
dont  nous  avons  à  nous  occuper  est  la  maUgnùé. 

■  (juelques  modernes  se  sont  beaucoup  amusés  de  cette  expression  et 
l'ont  fait  disparaître  du  langage  médical  ;  puis  la  chose  a  été  ridicu¬ 
lisée  et  méconnue  comme  le  nom,  qui  doit  ôtre  pourtant  réhabilité 
jusqu’à  nouvel  ordre,  puisqu’il  désigne  un  fait  grave  et  incontestable 
que  nul  autre  mot  n’exprime  plus  exactement, 
tju’est-ce  donc  que  la  malignité  en  pathologie? 
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Écoutons,  non  une  délinilion,  mais  la  comparaison  aussi  juste  que 
pittoresque  d’un  grand  praticien  : 

«La  fièvre  maligne,  dit  Tissot,  est  un  chien  qui  mord  sans  aboyer,» 

En  effet,  ce  qui  frappe  avant  tout  dans  les  affections  malignes,  c’est 
leur  marche  insidieuse. 

L’imminence  insidieuse  de  l’extinction  directe  et  prochaine  de  la 
vie  est  donc  ce  qui  constitue  la  malignité, 

«  La  résolution  des  forces  radicales  me  semble  être  ce  qui  constitue 
les  maladies  malignes  »  (Barthez). 

La  vérité  de  celte  proposition  dépend  beaucoup  de  ce  que  Barthez 
entendait  par  force  radicale.  S’il  voulait  désigner  par  Ih  la  force  plas¬ 
tique,  nous  pensons  qu’il  était  dans  rerreur.  Si,  au  contraire,  il  veut 
dire  l’unité  et  le  rapport  des  fonctions  animales  et  végétatives,  il  a 
profondément  raison. 

On  a  cru  pouvoir  remplacer  le  mot  mahgnùé  par  celui  C’est 

à  tort,  selon  nous.  Atofé  exprime  un  désordre,  une  incohérence,  un 
défaut  d’harmonie  fonctionnelle  en  général,  et  n’entraîne  pas  néces¬ 
sairement  l’idée  d’une  terminaison  funeste.  C’est  un  mot  générique 
qui  embrasse  tout  et  ne  spécilie  rien.  La  malignité^  au  contraire,  est 
une  espèce  à' ataxie  qui  porte  sur  les  fonctions  vitales  dont  l’exercice 
est  actuellement  et  incessamment  nécessaire  h  la  persistance  de  la  vie. 
Et  voilà  pourquoi  elle  a  pris  le  nom  de  nadignité;  parce  que,  la  force 
qui  préside  à  ces  fonctions  étant  frappée  directement  et  dans  son  es¬ 
sence,  la  synergie  ou  la  simultanéité  d’action  qui  doit  régner  entre 
elles  sous  peine  de  mort  étant  rompue,  rexisleucc  est  prochainement 
et  insidieusement  menacée  de  s'éteindre. 

Celte  distinction  est  de  la  plus  haute  importance  pour  l’objet  de  la 
Sfédication  qui  nous  occupe  ;  car  l’emploi  des  Toni<(ues  névrosthéni¬ 
ques  n’est  pas  indiqué  dans  toute  ataxie,  mais  seulement  dans  celle 
qui  réunit  les  conditions  que  nous  venons  de  spécilier. 

En  effet,  les  fonctions  d'un  ou  de  plusieurs  appareils  peuvent  offrir 
une  prostration  profonde,  des  désordres,  un  défant  d’harmonie,  une 
incohérence  de  phénomènes  absolument  exempts  de  danger  et  sans 
que  l’existence  en  soit  compromise,  nous  n'en  exceptons  même  pas  les 
fonctions  vitales.  Mais  il  faut,  pour  cela,  <ine  la  cause  de  ces  anomalies 
soit  indirecte  et  n’ait  pas  porté  immédiatement  son  inlUience  sur  les 
forces  vitales  de  réconouiie.  C’est  ce  qui  constitue  l'oppression  des 
lorces,  la  faiblesse  et  l’ataxie  indirectes,  lesquelles  fournissent  des  in¬ 
dications  thérapeutiques  tout  opposées. 

Il  est  donc  bien  es.sentiel  de  savoir  distinguer  ces  deux  états  si  sem¬ 
blables  pour  l’aspect  et  la  forme,  si  dissemblables  pour  le  fond,  la 
nature,  le  trailcnient. 

Barthez  {Nouik  élém,  de  la  science  de  P  homme,  t.  11,  p.  ISI  et  siiiv.) 
établit  les  principes  suivants  que  nous  développerons  et  que  nous 
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éclaircirons  par  des  exemples  au  fur  et  à  mesure  que  cela  nous  paraî¬ 
tra  nécessaire  : 


«  Dans  les  maladies  malignes,  le  système  des  forces  du  principe 
vital  se  trouve  affaibli  par  une  véritable  reWw/ioM  des  forces  de  lotis 
les  organes  qu'ont  produite  les  causes  primitives  de  ces  maladies,  en 
portant  le  plus  grand  désordre  dans  la  succession  des  foucüons.  ii 

Pour  prendre  une  idée  juste  et  frappante  de  cette  résolution  des 
forces  radicales  qui  apporte  un  si  grand  désordre  dans  la  succession 
des  fonctions,  commençons,  selon  notre  habitude,  par  chercher  nos 
types  dans  des  cas  pour  ainsi  dire  physiologiques,  piiisdans  ceux  qu'au 
moyen  d’agents  toxiques  nous  pouvons  produire  sous  nos  j^eux,  et 
arrivons  ainsi  aux  affeclions  morbides  que  sont  appelés  à  combattre 
les  Toniques  névrasthéniques, 

Les  effets  des  passions  dépressives,  de  la  peur,  par  exemple,  sont 
très-propres  il  nous  initier  il  la  physiologie  des  maladies  malignes. 

Supposons  un  homme  pusillanime  saisi  tout  à  coup  d’un  effroi  pro¬ 
fond  il  la  vue  de  quelque  objet  qui  menace  ses  jours  ;  et,  pour  charger 
davantage  la  situation,  admettons  que  cet  homme  est  à  jeun,  affaibli 
par  le  besoin  d’aliments. 

C’est  une  expression  consacrée  :  être  t/lacé  d’effroi.  Ainsi  donc,  sou¬ 
dainement,  la  vio  est  attaquée  dans  sou  signe  le  plus  caractéiistique, 
la  calorification  spontanée,  Uemarquons  que  ce  n’est  pas  consécuti¬ 
vement  à  la  dépression  de  quelque  Ibnctiou  spéciale  que  la  réfrigéra¬ 
tion  s’est  fait  sentir.  Un  instant  indivisible  a,  dans  certains  cas,  con¬ 
fondu  la  cause  et  son  effet;  et,  plus  d’imc  fois,  cet  effet  a  été  la  mort. 
Cette  mort,  ou,  pour  ne  pas  aller  plus  loin,  le  froid  et  la  syncope  ins¬ 
tantanés  de  lu  peur,  par  quoi  ont-ils  été  précédés?  Est-ce  par  une 
affection  du  cerveau,  du  cœur  ou  du  poumon?  Lequel  des  trois  est  le 
premier  tombé  en  résolution  et  a  entraîné  le  collapsus  des  autres? 
Mais  il  n’y  a  pas  eu  d'agonie,  car  l’agonie  est  un  combat,  et  ici  le  pi‘e- 
mier  coup  a  été  mortel.  Ce  n’est  pas  telle  fonction  spéciale  primitive¬ 
ment  abolie,  et  dont  le  maintien  soit  indispensable  à  raclion  des 
autres,  qui  a  suspendu  celle-ci  par  son  arrêt.  C’est  quelque  chose  de 
plus  que  la  cessation  subite  de  ractiond’un  organe,  quelque  important 
qu’il  soit.  C'est  la  cessation  du  rapport  général  ou  de  lensemble,  la 
rupture  de'  l’unité  entre  les  grands  centres  vitaux.  Cette  unité  n’a 
d’autre  siège  que  l'organisme  entier.  Maiss’il  fallait  lui  en  assigner  un, 
ce  serait  pour  nous  le  nerf  IrispJanchniquc.  C’est  lui  qui  nous  paraît 
atteint  par  les  causes  dont  nous  venons  de  parler. 

Que  la  trachée-artère  soit  tout  à  coup  oblilérée;  qu’une  des  cavités 
du  cœur  vienne  à  se  rompre  subitement  ;  qu’une  luxation  rapide  de 
l’atlas  sur  l’axis  détermine  une  compression  instantanée  du  bulbe 
rachidien  :  voilà  la  mort  directepar  le  poumon,lecœurou  l'encéphale* 
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Mais  qn’nn  intlividu  soit  étendu  sans  vie  par  un  coup  violent  reçu  sur 
la  région  épigastrique,  indépendamment  de  toute  lésion  appréciable 
d'organisation  ;  ou  que  le  même  effet  soit  produit  par  l’annonce  d’une 
nouvelle  funeste  (et  dans  ces  deux  cas  le  mécanisme  est  le  même), 
nous  dirons  que  la  vie,  que  le  principe  vital  de  l’homme  a  été  éteint 
dans  sa  source,  qui  n'est  ni  au  cœur,  ni  au  poumon  ni  au  cerveau. 
Après  avoir  dit  où  elle  n’est  pas,  on  n’exigera  certainement  pas  que 
nous  disions  où  elle  est.  Cela  demanderait  une  excursion  dans  la  phy¬ 
siologie  comparée  et  dans  l’embryologie  dont  nous  saurons  nous  abs¬ 
tenir,  Nous  avons  constaté  le  fait  :  cela  suffit  à  notre  objet. 

Revenons  aux  effets  primitifs  de  la  peur. 

Ce  froid  glacial  est  intéressant  à  observer,  car  nous  le  retrouverons 
au  début  des  maladies  malignes  les  plus  graves  et  les  mieux  caracté¬ 
risées.  Que  les  modernes  partisans  de  la  théorie  chimique  et  mécani¬ 
que  de  la  caloriricatîon,  que  ceux  qui  attribuent  la  cause  de  toute  la 
chaleur  organique  à  la  formation  du  gaz  acide  carl)onique  dans  les 
poumons,  au  roulis  des  globules  sanguins,  aux  combinaisons  chimi¬ 
ques  de  la  nutrition,  que  ceux-là  viennent  donc  mesurer  leurs  théo¬ 
ries  avec  le  fait  que  nous  étudions  I 

L’atteinte  directe  portée  aux  forces  radicales  de  l’économie  qui  pré¬ 
side  à  la  résistance  vitale,  va  bientôt  se  révéler  par  des  incohérences 
fonctionnelles.  Les  synergies  sont  brisées,  et  c'est  en  cela  que  consiste 
l’ataxie;  et  si  ces  synergies  brisées  sont  celles  des  fondions  vitales,  il 
y  aura  malignité.  Des  sueurs  froides  partielles,  du  dévoiement,  des 
urines  limpides  involontaires,  la  volonté  de  parler,  sans  parole;  des 
efforts  pour  fuir,  et  les  pieds  fatalement  fixés  au  sol;  les  yeux  sans 
larmes;  la  bouche  sèche;  les  causes  des  douleurs  physiques,  une  brû¬ 
lure,  un  coup,  une  plaie  non  ressentis,  etc.,  telle  est  une  partie  du 
tableau.  Les  mouvements  de  la  respiration  .seront  sans  coordination 
avec  ceux  du  cœur;  des  battements  énergiques  et  partiels  d’artères 
auront  lieu.  On  verra  Tictère  apparaître.  L’instinct  de  conservation 
sera  perverti  et  sans  puissance,  etc.  .. 

Vous  avez  vu  la  vie  incertaine,  prête  à  défaillir.  Deux  onces  de  vin 
portées  dans  restomac  peuvent  renouer  les  synergies  et  affermir  la 
résistance  vitale. 


Quelques  substances  vénéneuses,  telles  que  divers  poisons  septiques 
fournis  par  les  animaux,  comme  sont  les  venins  d’ophidiens,  les 
plantes  vireuses,  comme  le  tabac,  le  datura  stramonium,  la  jus- 
quiame,  etc...,  produisent  des  symptômes  analogues  à  ceux  des  ma¬ 
ladies  malignes,  et  qui  attestent  une  atteinte  directe  portée  aux  forces 
radicales.  Nous  renvoyons,  pour  la  description  de  ces  accidents,  aux 
ouvrages  de  toxicologie. 


tt  11  est  très-important  de  bien  distinguer  cet  état  de  résolution  des 
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forces  qui  caractérise  une  maladie  maligne  d’avec  Uélat  de  simple  op¬ 
pression  des  forces,  d’autant  que,  dans  cette  oppression,  des  évacua¬ 
tions  convenables  développent  souvent  très-promptement  l’action  des 
forces  radicales  que  l’on  croyait  éteintes.  » 

Deux  hommes  gisent  froids,  piles,  sans  pouls,  sans  mouvement,  sans 
sensibilité,  sans  connaissance.  L’un  ne  se  meut,  ne  sent  ni  ne  pense, 
parce  qu'il  est  gorgé  d’aliments  et  de  boissons;  raulre  ne  se  meut,  ne 
sent  ni  ne  pense,  parce  qu’il  est  i  jeun  depuis  quatre  jours.  Ces  deux 
hommes  peuvent  être  rendus  ù  la  vie  dans  un  instant.  Le  choix  des 
moyens  de  traitement  est-il  indifférent?  Les  ferez-vous  vomir  tous 
deux  ?  les  alimenterez-vous  tous  deux  ?  L’un  a  toutes  ses  forces  con¬ 
centrées,  quoiqu’il  ne  les  ail  pas  en  action  ;  elles  ne  sont  qu’enchaî- 
iiéos.  Qu'il  soit  évacué,  elles  vont  se  déployer  soudain.  L’autre  ne  les 
a  pas  en  action,  parce  qu'il  ne  les  a  plus  en  puissance.  Que  vous  lui 
présentiez  un  cordial,  puis  un  bouillon,  elles  vont  renaître,  non  pas 
soudain,  mais  graduellement,  parce  qu’il  faut  réhabiliter  la  puis¬ 
sance. 

Ce  cas  SC  présente  souvent  en  médecine  pratique,  cl  il  n’est  pas 
besoin  de  dire  combien  il  importe  de  ne  pas  confondre  une  action  em¬ 
barrassée,  opprimée  seulement  dans  sa  manifestalion,  dans  son  jeu, 
avec  une  action  abolie  dans  sa  cause,  dans  son  foyer  d'impulsion  ;  de 
ne  pas  confondre  un  membre  (jui,  malgré  les  contractions  musculaires 
les  plus  énergiques,  ne  produit  que  des  mouvements  obscurs  et  avor¬ 
tés,  parce  qu’il  est  lixé  et  retenu  immobile  par  une  puissance  supé¬ 
rieure,  avec  un  membre  libre,  mais  paralysé,  et  qui  refuse  d’obéir  à 
lavolonLc, 


«  Il  me  paraît  que  les  forces  radicales  de  tout  le  système  sont  ré¬ 
son  tes  dans  une  maladie  aigiiO  lorsque  les  causes  manifestes  qui  l’ont 
préparéc  ct  produite  ont  affecté  profondément  ces  forces  et  lésé  direc¬ 
tement  les  fonctions  de  plusieurs  organc.s,  et  qu’elles  sont  seulement 
opprimées,  lorsque  les  lésions  particulières  des  organes  f[ui  consli- 
luent  les  divers  symptômes  de  cette  maladie  sont  enLièremcnt  dépen- 
tlantes  de  la  lésion  d’un  setil  organe.  » 

Un  poison  de  la  nature  de  ceux  dont  nous  parlions  il  y  a  un  instant 
est  porté  par  la  circiiiaLion  à  tous  les  organes  et  frappe  de  langueur  ou 
jette  dans  le  trouble  ou  l’incohérence  les  fonctions  de  ces  organes.  — 
Un  viscère  important  est  aUeint  d’une  pblegmasie  violenle,  cl,  soit 
absence  de  l'inthience  physiologique  que  par  lanaturc  de  ses  fonctions 
il  irradiait  aux  autres  appareils,  soit  excès  de  réaction  générale  inéga¬ 
lement  /oléi’éc  par  ces  appareils,  un  grand  désordre  règne  dans  l’or¬ 
ganisme  ;  les  actes  généraux  et  particuliers  de  réconomie  soiillrent  et 
périclitent  par  exagération,  par  itisuffisance  ou  dépravalion  fonction¬ 
nelles.  Nous  supposons  ce  derniercas  chez  un  homme  surpris  en  bonne 
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santi?  par  une  maladie  accidentelle,  e  Idont  la  cause  n’a  rien  de  spccilique. 

Il  faut  ici  cjue  nous  nous  fassions  les  mômes  questions  que  dans  les 
exemples  allégués  plus  haut.  Dans  le  premier  cas,  celui  d’une  intoxi¬ 
cation  générale,  un  principe  délétère,  ennemi  de  la  vie,  partout  pré¬ 
sent,  partout  en  contact  immédiat,  a  simultanément  empoisonné  tous 


les  appareils,  toutes  les  molécules  vivantes.  Il  n’est,  par  conséquent, 
aucun  organe,  aucune  portion  de  matière  animée  fini  soit  désormais 
capable  d’une  action  naturelle,  puisque  tous  ont  ressenti  l’influence 
toxique;  on  peut  considérer  alors  rorganisme  comme  une  réunion 
d’êtres  tous  individuellement  empoisonnés,  et  dont  les  actions  isolées, 
sans  ensemble,  discordantes,  sont  d’autant  plus  fàclicuscs  qu’elles 
sont  plus  nombreuses,  parce  que  chacune  d’elles  use  de  la  vitalité  sans 
profit  pour  le  consenstts,  pour  le  bien  général. 

Dans  le  second  cas,  dans  celui  d’une  lésion  organique  isolée  qui 


exagère,  délibile  ou  trouble  raclion  des  autres  fondions  de  l’une  ou 
de  l’autre  manière  que  nous  avons  indiquée,  les  organes  étrangers  à 
l’altération  idiopathique  ne  font  que  sympathiser  avec  celui  qui  est  le 
siège  primitif  et  unique  de  la  maladie,  et  celle-ci  n’a  affecté  les  fonc¬ 
tions  de  cet  organe  que  secondairement,  c’est-à-dire  après  avoir  affecté 
son  tissu.  Cette  dernière  remarque  est  de  la  plus  haute  importance 


dans  la  question. 

Ainsi,  bien  que  dans  ce  cas  toutes  les  fonctions  puissent  être  lé¬ 
sées,  elles  ne  le  seront  pas  toutes  directement,  parce  (pie  la  cause  qui 
a  frappé  l’organe  primitivement  n’est  pas  présente  à  tous  les  organes, 
et  que  les  dérangements  foiicLionnels  de  ceux-ci  ne  sont  pas  le  résultat 
d’une  atteinte  immédiate,  mais  d’un  retentissement  qui  se  fait  eu 
vertu  du  consensus  qui  lie  toutes  les  parties. 

Que  si  maintenant  nous  supposons  que  la  cause  qui  a  frappé  do 
phlegmasie  un  seul  organe,  comme,  par  exemple,  le  poumon  dans  la 
pneumonie,  ait  simultanément  frappé  un  certain  nombre  d’organes 
importants,  ainsi  qu’on  le  voit  dans  quelques  états  inflammatoires  gé¬ 
néraux,  nous  aurons  une  résolution  des  forces,  mais  une  résolution 


par  oppression;  et  si  cette  pensée  n’a  pas  été  celle  de  liarthez,  il  s’est 
étrangement  mépris,  car  autrement  la  lésion  des  fonctions  ne  serait 
pas,  comme  il  le  dit,  (hrecfe,  elle  serait  indirecte  au  contraire,  puisque 
ces  fonctions  ne  seraient  lésées  que  consécutivement  à  l’alteration  du 
tissu  de  leurs  organes.  Or  il  faut,  pour  que  la  lésion  soit  directe  et 
entraîne  par  conséquent  l'idée  d’une  extinction  des  forces  radicales, 
il  faut,  disons-nous,  que  la  fonction  soit  troublée  ou  détruite  d’em¬ 
blée,  et  non  secondairement  à  la  désorganisation  du  tissu  de  l’appareil 
par  lequel  elle  est  exécutée.  .Vinsi,  la  syncope  toute  iiLM’veusc  est  une 
lésion  directe  de  fonctions  qui  révèle  une  inaptitude  radicale,  tandis 

qu’une  lésion  de  structure  du  cœur  n’atteint  que  fort  indirectement  la 
vie  cardiaque. 
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Qu'on  applique  ce  principe  à  tous  les  organes  et  à  toutes  les  fonc¬ 
tions  en  particulier,  ainsi  qu’à  rcnsemhlc  des  organes  et  des  fonctions, 
et  on  aura  l’esprit  de  la  proposition  de  Barthez,  tel  que  nous  croyons 
devoir  rinterpréter;  car,  bien  qu’il  ne  rende  pas  explicite  son  inten¬ 
tion,  on  voit  qu'il  aflecte  d’opposer  les  mots  iésmi  directe  de  fonctiom 
aux  mots  résolutPM  des  forces  radicales,  et  ceux  de/esîOH  d'ortfaneh.  ceux 
d’oppression  des  forces. 


La  malignité  dans  les  maladies  est  produite  de  deux  manières  bien 
distinctes. 

Dans  le  premier  cas,  elle  est  due  à'des  causes  antivitales  par  elles- 
mêmes,  comme  les  passions  tristes,  ies  poisons  septiques,  et  certaines 
influences  morbifiques  qu’on  remarque  surtout  dans  les  épidémies.  Ici 
la  cause  est  tout  ou  presque  tout. 

Dans  d’autres  cas,  c'est  du  côté  de  l’individu  que  sont  les  conditions 
de  la  malignité.  Celles  de  ces  conditions  qui  nous  sont  connues  dé¬ 
pendent  en  général  d’nn  afïàiblisscment  des  forces  radicales  produit 
à  la  longue  par  des  maladies  antérieures,  des  excès,  des  évacuations 
exagérées,  etc...  Une  cause  morbide  quelconque  qui  vient  frapper 
l’économie  dans  de  telles  conditions  pourra  déterminer  des  alfeclions 
qui  revêtiront  un  caractère  de  malignité. 

«  11  faut  donc,  dit  toujours  Barthez,  pour  reconnaître  une  maladie 
maligne,  examiner  si  sa  production  a  été  manifestement  précédée  de 
causes  graves  ou  longtemps  continuées,  dont  les  unes  aient  essentiel¬ 
lement  affaibli  le  système  des  forces,  en  portant  un  grand  trouble 
dans  V harmonie  et  la  succession  des  fonctions,  et  dont  les  antres,  dans  la 
formation  primitive  de  cette  maladie,  aient  lésé  particulièrement  plu¬ 
sieurs  organes  divers. 

(I  Ainsi,  les  unes  de  ces  causes  sont  celles  d’im  épuisement  général, 
comme  le  défaut  de  nourriture,  des  pertes  excessives  par  la  transpi¬ 
ration,  etc... 

«  Les  autres  causes  de  résolution  des  forces  radicales  sont  les  lon¬ 
gues  omissions  de  l’exercice  des  forces  de  plusieurs  organes  et  leurs 
violentes  dist raclions  par  des  rfjùvts  simultanés  en  divers  sens, 

«  Sancttu'iiis  a  très-bien  remarqué  que  les  fièvres  malignes  sont 
principalement  déterminées  :  1“  quand  on  a  fait  plusieurs  excès  à  la 
fois  des  choses  non  naturelles,  comme  dans  les  plaisirs  de  la  table,  de 
l’amour,  et  dans  les  passions  de  l’âme;  2®  lorsque  les  erreurs  de  ré¬ 
gime  qui  ont  précédé  ont  pour  ainsi  dire  tourmenté  la  nature  en  sens 
contraires,  les  unes  ayant  porté  leurs  impressions  sur  les  viscères,  et 
les  autres  sur  les  organes  extérieurs,  etc... 

«  Lorsque  le  système  des  forces  vitales  est  affecté  fortement  et  en 
même  temps  par  les  sympathies  des  actions  de  deux  organes  dont  les 
efforts  ne  sont  point  liés  l'un  à  l'autre,  mais  se  font  en  des  sens  divers  ou 
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contraires,  ces  sympathies  tendent  à  déterminer  des  altérations  simul¬ 
tanées  les  forces  des  principaux  organes,  qui  sont  le  cerveau,  le 
cœur,  elles  viscères  réunis  dans  la  région  épigastrique. 

ft  Ces  altérations  sont  ou  contraires  ou  exlrômement  diverses  entre 
elles  pour  le  mode  et  pour  le  degré.  Vumfé  d’atlèclion  nécessaire  pour 
l’exercice  des  forces  de  chaque  principal  organe  manquer  alors; 
ce  qui  amènera  promptemeuL  Vùiiercepiîon  des  fonctions  essciUrelies  éi 
la  vie.  » 

Nous  avons  souligné  les  mois  de  ces  passages  qui  nous  paraissent 
les  plus  propres  à  inculquer  au.x  lecteurs  les  idées  générales  sur  les¬ 
quelles  repose  la  notion  de  la  malignité  dans  les  maladies. 

Il  en  résulte,  comme  nous  l’avons  déjé  dit  bien  des  fois,  que  l’har¬ 
monie  pathologique  est  le  plus  sûr  garant  de  bénignilc  des  maladies 
et  du  maintien  de  la  résistance  vitale  ;  (jucta  désharmonie  pathologi¬ 
que  ou  l’ataxie  est  le  signe  le  nioins  trompeur  de  la  gravité  des  mala¬ 
dies  et  du  défaut  de  résistance  vitale,  quand  elle  a  les  caractères  essen¬ 
tiels  que  nous  avons  ext>osés,  et  surtout  quand,  portant  sur  les  fonc¬ 
tions  vitales,  elle  constitue  la  malignité. 

Après  avoir,  dans  ce  qui  précède,  défini,  distingué  les  maladies 
malignes  et  montré  la  manière  d’agir  des  causes  qui  les  produisent, 
nous  devons  brièvement  esquisser  leurs  caractères  généraux,  leur 
marche,  leurs  terminaisons,  pour  mettre  en  évidence  la  relation  in¬ 
time  qui  existe  entre  leur  étiologie,  leur  nature,  leurs  formes,  et,  par 
consécjuent,  légitimer  davantage  le  traitement  qui  leur  convient,  trai¬ 
tement  dont  les  motifs  ou  les  indications  se  déduisent  tout  naturelle¬ 
ment  de  cette  série  de  considérations. 


Le  professeur  Uécarnier,  dans  les  notes  qui  font  suite  à  ses  Recher¬ 
ches  sur  le  trnitement  du  cancer  (t.  II,  p.  i'Ii  et  suiv.),  s’est  chargé  de  ce 
lahleau  que  nous  ne  saurions  mieux  faire  que  de  reproduire  ici,  car 
personne  n’a  mieux  vu  ni  mieux  dit, 

«Dans  les  lièvres  ataxiques,  la  résistance  vitale  est  vive  ou  pares¬ 
seuse.  mais  essentÎBllement  faible  et  disposée  à  s'éteindre,  quelle  que 
soit  la  forme  sthénique  ou  aslhéni([ne  des  phénomènes  qui  sont  for¬ 
tement  ou  faiblement  dessinés  et  sans  rapport  exact  entre  eux.  La 
marche  est  incohérente  :  les  terminaisons  sont  difficiles  ;  l’action  des 
agents  morbifiques  et  thérapeutiques,  soit  en  mal.  soit  en  bien,  est 
sans  proportion  avec  leur  quanlité  apparente  et  avec  les  phénomènes 
produits. 

«  Dans  les  fièvres  biosiqiies  ataxiques,  l'action  vitale  opprimée  (il  eût 
été  plus  juste  de  dire  dé/irimée)  ou  exagérée  manque  de  résistance  et 
tend  à  s’éteindre,  soit  qu’elle  produise  les  phénomènes  du  froid  et  de 
la  chaleur,  ou  ceux  d’une  sécrétion  poussée  à  l’excès  .  C’est  ce  qu’on 
voit  arriver  dans  les  lièvres  algides  auxquelles  les  malades  succom- 
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î)ent  dans  le  froid  et  la  sédation  ;  dans  les  fièvres  ardentes,  dans  les* 
quelles  la  chaleur  et  la  surstiniulation  donnent  la  mort,  et  dans  les 
suetles,  qui  font  périr  par  une  déperdition  excessive. 

Il  Les  phénomènes  ne  sont  point  en  rapport  entre  eux,  le  sentiment 
d’une  chaleur  brûlante  s’alliant  à  celui  du  froid,  le  sentiment  d'uu 
froid  glacial  à  celui  de  la  chaleur,  une  sueur  chaude  à  un  pouls  serré, 
fréquent,  irrégulier,  etc...  ;  cc  qui  est  évidcjunient  lié  à  la  combinai¬ 
son  des  anomalies  du  tact  général  et  des  fonctions  vitales  communes, 
à  l’occasion  desquelles  on  observe  la  rougeur  variée,  vermeille,  livide, 
ou  la  sueur  de  régions  de  la  peau  qui  sont  froides.  Quant  aux  phéno¬ 
mènes,  on  observe  les  formes  suivantes  :  I®  la  pi'édominance  exclusive 
des  phénomènes  de  l’un  des  trois  stades  de  froid  ou  de  siirsédation,  de 
chaleur  ou  de  surstimulation,  et  de  détente  et  de  sécrétion  ;  2®  le  mé¬ 
lange  incokévent  de  ces  trois  ordres  de  phénomènes  portes  très-loin  ; 
ainsi  la  chaleur  la  plus  forte,  avec  le  pouls  le  plus  faible,  etc...  ; 
il"  Vültermtivc  de  ces  mêmes  symptômes  au  plus  haut  degré  d’inten¬ 
sité,  un  froid  excessif  faisant  place  à  une  chaleur  ardente  ;  4“  la  mode- 
ralion  et  la  régularité  apparente  des  phénomènes  pendant  les  pre¬ 
mières  périodes  de  la  maladie,  et  leur  gravité  fatale  et  imprévue  à  une 
époque  plus  avancée,  sans  cause  évidente  et  surtout  proportionnée  ; 
telles  sont  les  fièvres  lentes  et  nerveuses. 

«  Les  causes  agissent  sans  proportion  avec  les  effets  qui  suivent, 
comme  une  promenade  auprès  d’un  marais,  etc... 

«  Les  agents  thérapeutiques  qui  paraissent  indiqués  souvent  ne  pro¬ 
duisent  ])oint  les  efléts  qui  leur  sont  propres  et  qu’on  désire,  et  eu 
produisent  de  fâcheux  que  souvent  on  ne  peut  ni  prévoir  ni  empêcher, 

«  Les  terminaisons  sont  incomplètes  ou  fâcheuses,  comme  lorsque 
des  phiegmasics  intérieures  graves  remplacent  les  sécrétions  critiques 
qu’on  devait  attendre,  ou  lorsqu'on  voit  la  gangrène  frapper,  avec  ou 
sans  inllammation antécédente  ou  concomitante , les  membranes  mu¬ 
queuses  buccale,  gutturale,  gastrique,  intestinale,  la  peau  dans  des 
endroits  où  elle  n'a  éprouvé  aucune  compression,  ou  divers  organes 
spéciaux  des  fonctions  respiratoires,  circulatoires,  digestives,  sexuel¬ 
les,  etc... 

«  C’est  aussi  dans  les  ataxics  fébriles  qu’on  observe  parfois  les  plus 
grandes  anomalies  des  fonctions  vitales  spéciales  de  la  respiration,  de 
la  circulation,  etc.,  etc...  Ainsi,  la  propension  des  fonctions  vitales 
communes  à  leur  extinction,  qui  constitue  le  véritable  désordre  vital 
ou  l’ataxie,  ne  doit  point  être  mesurée  seulement  par  le  tumulte  des 
phénomènes,  mais  par  l’état  de  la  résistance  vitale.  Toute  méprise  sur 
cet  objet  pouvant  inspirer  une  sécurité  funeste,  je  crois  devoir  insister 
un  moment  sur  ce  point  de  doctrine  clinique. 

«  On  désigne  par  le  nom  ù'atQXique  un  état  de  désordre  vital,  dans 
lequel  la  vie  est  menacée  généralement  ou  localement,  quelle  que  soit  la 
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violence  ou  la  modération  apparente  des  symptômes.  11  ne  faut  donc 
pas  se  faire  de  t’alaxie  l’idée  du  (rouble  et  du  désordre  qui  accompa¬ 
gnent  rintlammation  de  queUiue  viscère.  Un  homme  de  trente-cimi 
ans,  bien  constitué,  éprouve  des  symptômes  lipoUiyiniques  qui  ces¬ 
sent  bientôt  et  se  répètent  le  lendemain  à  la  même  heure  :  on  nc! 
prend  aucune  précaution,  les  accidents  recommencent  le  lendemain  ; 
le  malade  succombe,  et  la  nécropsie  ne  fait  constater  aucune  lésion 
physique  à  laquelle  on  puisse  attribuer  une  issue  fatale  aussi  prompte. 
Une  demoiselle  de  dix-neuf  ans  éprouve  des  accidents  semblaljles  : 
après  la  seconde  reprise,  on  se  hâte  d’administrer  le  quinquina  à  haute 
dose  ;  la  troisième  est  presque  nulle,  et  la  malade  guérit  immédiate - 
meut.  Quelle  que  soit  la  forme,  algide,  ardente,  sudatoîre,  délirante, 
spasmodique,  paralytique,  comateuse,  orlhopnéique,  cholérique, 
dysentérique,  hémorrhagique,  pleurétique,  pneumonique,  gastralgi¬ 
que,  douloureuse,  etc...,  que  prenne  la  maladie,  le  résultat  pratique 
est  le  même  que  celui  dont  je  viens  de  parler.  Je  demande  maintenant 
ce  qu’il  y  a  de  véritablement  utile  à  connaître  dans  le  cas  que  je  viens 
de  citer?  Est-ce  l’agi  talion,  le  trouble  ?  Mais  lorsque  ces  accidenls 
constituent  de  simples  névroses  hystériques,  épileptiques,  asthmati¬ 
ques,  etc,..,  ils  nemcnacent  pas  la  vie,  et  surtout  immédiatement  ;  et 
lorsqu’ils  dépendent  de  quelque  inllammation  locale  évidente,  ils  oui 
une  marche  dilfcreutc  ;  la  saignée  soulage  et  le  quinquina  est  nuisible. 
N’est-il  pas  évident  que  le  mode  d’invasion,  le  retour  inopiné  des  ac¬ 
cidents  et  leur  progression,  sur  la  valeur  desquels  on  est  d’acconl, 
sont  d’une  tout  autre  importance  à  bien  saisirqiie  des  afléclions  loca¬ 
les  douloureuses  et  qui  ne  donnent  pas  la  mort  de  la  même  manière? 

H  Ce  que  je  viens  de  dire  pour  les  fièvres  ataxiques  intermittentes, 
il  faut  que  je  le  dise  des  continues  et  des  rémittentes  du  même  ordre. 

«  Il  n’y  a  point  de  symptômes  sans  lésion  organique,  soit  :  en  ce 
cas  il  faut  déterminer  la  lésion  organique  présumée  chez  un  enfant  en 
convulsion  par  la  titillation  de  la  barbe  d’une  plume  à  la  plante  des 
pieds,  chez  ce  lipothymique  qui  récupère  la  santé  par  la  projection  de 
quelques  gouttes  d’eau  froide  au  visage  et  de  la  position  horizon¬ 
tale,  etc.,  etc...  ;  car  il  n’est  pas  de  forme  de  symptômes  si  grave 
que  je  nc  puisse  faire  voir  survenant  et  cessant  par  des  agents  inca- 
jiables  de  produire  l’inflammation  ou  de  la  faire  cesser,  et,  h  plus  forte 
raison,  insuffisante  pour  produire  la  moindre  lésion  organique. 

0  L’élat  ataxique  fébrile  doit  donc  être  envisagé  sous  le  point  de  vue 
de  la  résistance  ou  de  l’énergie  vitale,  et  non  pas  seulement  sous  celui 
de  la  vivacité,  de  la  lenteur  ou  du  désordre  des  phénomènes  qui  rac¬ 
compagnent;  c’esl-à-dire  que  dans  l'ataxie  fébrile  il  faut  considérer  : 

«  I®  La  tendance  locale  ou  générale  à  l’extinction  prochaine  de  la 
vie,  tendance  qui  dure  jusqu’à,  la  cessation  du  dernier  phénomène  de 
l’ataxie,  quelque  peu  important  qu’il  paraisse  ; 
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«2“  La  variété  des  ibniies  des  phénoiiiènes,  tantôt  avec  turbulence, 
tantôt  avec  collapsns,  et  tantôt  lmiIîii  avec  une  apparente  modération, 
sans  que  le  danger  réel  pour  la  vie  soit  moindre  dans  un  cas  que  dans 
l'autre. 

M  Lors  donc  que  la  résistance  vitale  est  menacée  prochainement, 
sans  afléction  locale,  évidente  et  primilive,  à  laquelle  on  puisse  attri¬ 
buer  les  accidents,  je  dis  qu’il  y  a  ataxie,  » 

On  ne  trouvera  pas  dans  les  annules  de  la  médecine  beaucoup  de 
pages  pensées  et  écrites  avec  celte  originalité  et  celte  sagacité  clini¬ 
ques.  Cela  n’empecîio  pas  (jue  (jnelques  descriptions  de  bruits  pulmo¬ 
naires  ne  soient  bien  plus  estimées  et  bien  plus  célébrées  que  le  ta¬ 
bleau  du  maître  que  nous  venons  do  citer. 

Le  talent  de  savoir  recomjaîLro  une  maladie  maligne  à  son  début,  la 
pénétration  encore  plus  précieuse  qui,  au  milieu  d’une  maladie  béni¬ 
gne  ou  grave,  découvre  des  tendances  ataxiques,  et  par  conséquent  en 
déduit  riiidicatioii  positive  des  toniques  radicaux,  sont  les  plus  admi¬ 
rables  pi’iviléges  de  notre  profession,  entourent  le  médecin  d’un  pou¬ 
voir  et  d’im  respect  qui  semblent  surhumains,  et,  chose  bien  impor¬ 
tante,  lui  inspirent  de  la  confiance  dans  la  puissance  de  son  art. 

Hippocrate  promet  déjà  au  médecin  l’eslime  et  l’admiration  qui 
rallendent  quand  il  saura  démasquer  les  affections  malignes:  Proinde 
ubi  taliarn  affectionwti  n«fîfrâWi,  quantuni  sciiicet  aires  eoi'imris  superant^ 
cognoverit,  simulque  et  si  QüiD  BiviHi  in  ntorbis  inesl  Inijus  qaoque  pro- 
aidentiam  ediscere  oportet.  Ilae  enim  ratione  merito  sibi  adniirationetn  et 
boni  niedici  exisiimationem  eonciliavcr  it  »  {llipp.  Praenni,'), 

Le  père  de  la  médecine  attachait  mie  idée  très  distincte  et  très-juste 
à  cette  expression  diainum  quid.  On  peut  en  juger  par  plusieurs  pas¬ 
sages  de  ses  écrits  :  «  Il  me  paraît,  dit  liarthez,  qu’Ilîppocrate  a  dési¬ 
gné  sous  ce  nom  une  cause  inconnue  qui  rend  les  maladies  très-gra¬ 
ves,  et  môme  promptement  mortelles,  et  dont  on  ne  peut  rapporter 
les  effets  à  des  causes  sensibles  que  l’on  reconnaisse  pouvoir  surmon¬ 


ter  les  forces  du  corps  vivant. 

«  Ainsi,  ce  dwinum  qmd  n’cxisle  pas,  suivant  Hippocrate,  dans  une 
inflammation  particulière  dont  un  reconnaît  que  le  progrès  suffit  pour 
donner  la  mort  en  détruisant  l’organe  enflammé  ;  mais  il  a  lieu  dans 
les  fièvres  véritablement  malignes,  dans  les  angines  pernicieuses  où 
il  ne  paraît  point  de  signes  d  inflammation  ni  de  gangrène,  et  dans 
plusieurs  autres  affections  spasmodiques  d'une  nature  funeste.  » 

Cet  étonnant  génie,  à  qui  nous  devons  presque  tous  les  grands  prin¬ 
cipes  de  l'art  de  guérir,  recommande  un  critenum  très  précieux  pour 
n’ètre  pas  surpris  par  la  fatalité  des  affections  malignes  et  pour  rem¬ 
plir  en  temps  opportun  les  indications  vitales  qu'elles  présentent.  Aî 
qtdd  in  morbis  prœter  rationeni  eueniat,  dit-il,  non  fidendmn. 

En  effet,  il  faut  se  défier  de  ce  qui  s’écarte  de  la  marche  régulière  de 
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la  nature  ;  il  faut  se  défier  des  accidents  c[uî  sont  sans  rapport  évident 
avec  la  consliUition  connue  du  malade >  le  genre  d'aüection  cju’il  pré¬ 
sente,  et  l'influence  déterminée  par  robservation  des  modifications 
internes  et  externes  qui  agissent  sur  lui.  "V^oilà  pourquoi  riiarmonie 
pathologique,  la  conservation  des  synergies  sont  les  attributs  de  la 
force  médicatrice;  celle-ci  est  calculable  dans  sa  marche  cl  renchaîne- 
ment  de  ses  actes  :  le  caractère  de  l’ataxie  est  de  nefétre  pas.  La  force 
médicatrice  n’a  que  quelques  voies  franches  et  directes  pour  rétablir 
l’ordre  physiologique.  L’ataxie,  la  malignité,  qu'on  pourrait  appeler, 
comme  Stahl,  un  délire  et  une  dislracLion  de  la  force  médicatrice,  in 
malignis  anima  of/liviscitu?'  et  desipiC:  neque  deinceps  nec  titetur  nec  vi<ji- 
(ut  (Stahl),  l’ataxie,  au  contraire,  a  mille  voies  imprévues  pour  con¬ 
duire  à  la  mort.  «  Lorsque  la  nature  est  on  pleine  vigueur,  dit  Gri- 
maud,  ses  mouvements  sont  parfaitement  réglés,  mesurés  ;  ils  se 
présentent  constamment  dans  le  môme  ordre,  et  ils  sont  dés  lors 
très  -faciles  à  suivre  et  h  connaître;  mais  il  n’en  est  pas  de  môme  quand 
elle  éprouve  des  aherralions profondes,  carie  nombre  en  est  indéfiiii; 
et  comme  elle  tend  ît  sa  conservation  par  des  procédés  simples  et  tiiii 
sont  toujours  les  mômes,  elle  marche  à  sa  destruction  par  des  routes 
dont  il  est  impossilile  de  fixer  le  nombre.  » 

Aussi  Hippocrate  exigeait-il,  pour  qu’une  maladie  fût  simple  et 
exempte  de  danger,  qu'elle  offrît  le  plus  de  rapport  possible  avec  l’àgc, 
la  conslilulion  du  malade,  ainsi  qu’avec  la  saison  :  In  morbü  minus  pe^ 
ricliiantur  ii quorum  naturæt  et  œtati^  et  haùitui,  et  tempori  magis  similis 
fucrit  morhus,  guam  ii  quibns  fiorum  nidli  faerit  similis. 

11  est  temps  à  présent  que  nous  nous  tournions  un  instant  vers  les 
ressources  que  la  Malicre  médicale  nous  founiit  pour  conjurer  les 
étals  morbides  si  graves  dont  nous  avons  dû  avant  tout  bien  délermi- 
ner  la  nature  et  l’aspect.  Si  l’on  trouvait  que  nous  l’avons  fait  trop 
longuement,  et  que  dépareilles  excursions  dans  le  champ  de  la  iia- 
thologîe  générale  sont  des  hors-d'œuvre  déplacés  dans  un  traité  de 
thérapeutique,  nous  répondrions  que  nous  sommes  fidèles  aux  règles 
que  nous  nous  étions  imposées  dans  l’Introduclion  de  noire  première 
édition.  Nous  y  annoncions,  en  effet,  que  la  source  réelle  des  indica¬ 
tions  serait  recherchée  et  distinguée  avant  l’art  de  remplir  ces  indica¬ 
tions,  et  qtiç  le  résultat  de  celle  dernière  opération  vicndi'ait  û  son 
tour  confirmer  ou  infirmer  la  première  donnée;  en  un  mot,  que 
toutes  les  choses  qui  indiquent  seraient  constamment  appréciées 
avant  les  choses  indiquées,  etc. 

Nous  nous  abstenons  autant  que  possible  de  ce  travail  quand  nous 
savons  que  les  véritables  sources  d’indications  sont  exposées  conve¬ 
nablement  dans  les  ouvrages  modernes  qui  servent  à  l’inslruclion  des 
élèves;  mais  nous  ne  reculons  pas  devant  lui,  et  il  nous  semble  itidis 
pensable  de  nous  y  livrer,  quand  il  est  clair  pour  nous  que  ces  choses 
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sont  dédaignées  ou  méconnues.  Ce  n’esl  pas  noire  laute  si  les  notions 
que  nous  venons  de  développer  sont  oubliées  et  ignorées  pour  des  con¬ 
naissances  d’un  ordre  souvent  bien  moins  important. 

Nous  avons  senti  la  nécessité,  pour  combattre  les  maladies  qui  frap¬ 
pent  et  affaiblissent  directement  la  résistance  vitale,  de  moycnsspéci- 
fiques,  c’est-à-dire  qui  produisent  des  eflets  thérapeutiques  immé¬ 
diats,  non  précédés  d’effets  physiologiques  appréciables. 

Le  quinquina  réunit  par  excellence  celte  condition. 

Barthez  est  l’auleur  qui  a  le  mieux  caractérisé  la  vertu  spécifique  du 
quinquina.  Les  accroissements  de  ces  forces  (les  forces  radicales),  a- 
t-il  dit,  se  font  d’une  manière  directe  par  l’action  de  divers  fortifiants 
qui  peut  se  porter  immédiatement  sur  ces  forces.  Il  est  aussi  naturel 
que  des  remèdes  fortifiants,  tels  que  le  quinquina,  parcxemple,  puis¬ 
sent  augmenter  directement  les  forces  radicales  du  principe  vital, 
qu’il  r  est  que  les  poisons  puissent  attaquer  directement  et  môme  dé¬ 
truire  ces  forces  radicales. 

Ce  qui  prouve  à  quel  point  la  manière  dont  nous  concevons  l’action 
des  Toniques  radicaux  découle  de  l’observation  des  faits  dont  elle  est 
la  formule  la  plus  générale,  c’est  ce  qu’on  remarque  dans  le  traite¬ 
ment  des  fièvres  intermittentes  par  le  quinquina. 

Hippocrate,  qui  était  privé  de  cet  héroïque  remède,  signalait  déjà, 
dans  les  médicaments  dont  il  se  servait  pour  guérir  ces  sortes  de  fiè¬ 
vres,  la  propriété  de  fixer  l’état  des  forces  organiques,  et  de  prémunir 
la  résistance  vitale  contre  le  retour  de  l’accès  fébrile,  théorie  qu'il  a 
aussi  nettement  énoncée  que  possible  dans  cette  phrase  {De  adfecL^ 
cap.  4)  :  Ilarum  autem  febrium  {tertiana  et  quartana)  médicamenta  hanc 
habent  facultatem^  tü,  kis  epotis,  corpus  in  locosUt  hoc  est  in  comueta  ca~ 
Udilate et  frùjiditatejuxta  tocum consistât ^ neque prœter  naturamincalescat, 
neque  refrigereiur.  On  s’évertue  depuis  bientôt  deux  cents  ans  à  dé¬ 
couvrir  le  mode  d'action  physiologique  du  quinquina,  ce  qui  est  la 
pierre  philosophale  en  thérapeutique  ;  et  depuis  plus  de  deux  mille  ans 
Hippocrate  a  écrit,  sans  qu’il  soit  possible  d’y  rien  ajouter,  la  formule 
générale  de  celte  action.  Cette  formule  pourra  paraître  à  bien  des 
personnes  une  banalité,  parce  que  ce  n’est  qu’un  fait  général  immé¬ 
diatement —  et  on  serait  presque  tenté  de  dire  naïvement  —  déduit  de 
l’observation  d’un  résultat;  et  on  ne  prend  pas  garde  que  ces  faits 
généraux  incontestables  et  placés  au-dessus  des  explications  sont  les 
fondements  des  sciences. 

C’est  sans  doute  pour  consacrer  l’opinion  du  père  de  la  méde¬ 
cine  que  nous  venons  de  faire  connaître,  que  Barthez  a  très-juste¬ 
ment  dit  :  «  Je  donne  le  nom  de  vrais  toniques  aux  remèdes  (tels 
que  le  quinquina  et  les  martiaux)  dont  l’action  spécifique  éta¬ 
blit,  dans  tout  le  système  des  forces,  ce  que  j’appelle  la  stabilité 
A' énergie.  » 
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Quelques  exemples  d’une  observation  vulgaire  rendront  tout  ceci 


très-évident. 

Un  homme  est  atîecté  d’accès  fébrile  intermittents.  Vous  adminis¬ 


trez  le  quinquina  méthodiquement,  c’est-à-dire  dans  l'apyrcxie.  L’ac¬ 
cès  suivant  est  considérablement  mitige  ou  même  supprimé,  et  cepen¬ 
dant  cette  homme  reste  exposé  <i  l'influence  de  la  cause  moj'biflque,  les 
eflluves  marécageux,  par  exemple.  L’action  physiologique  apprécia¬ 
ble  du  quinquina  a  été  complètement  nulle,  et  si  le  retour  d’un  trou¬ 
ble  intermittent  de  l’organisme  n’avait  été  empêché,  rien  n’aurait 
révélé  les  effets  d’un  agent  bien  puissant  néanmoins.  Mais  la  résis¬ 
tance  vitale  de  l’économie  faiblissait  périodiquement,  et  le  quinquina 
lui  a  rendu  sa  stabilité  d'énergie.  La  cause  a  eu  beau  continuer  son 
action,  celle-ci  a  été  neutralisée  par  une  résistance  vitale  supérieure 
à  elle,  et  le  quinquina  seul  y  a  pourvu  immédiatement.  La  résistance 
vitale  avait  été  idiopathiquement  frappée,  elle  a  été  primitivement 
relevée.  Nous  avons  vu  comment  agissaient  les  causes  des  maladies 
malignes,  ainsi  leur  antagoniste  ;  par  malo  remedium. 

L’expérience  a  prouvé  qu’on  vivait  jusqu’à  un  certain  point  impu¬ 
nément  dans  un  pays  marécageux,  où  les  fièvres  intermittentes  régnent 
endémiquement,  si  l’on  a  soin  de  prendre  régulièrement  du  quinquina 
à  titre  de  prophylactique.  Nous  verrons  plus  bas  si  ce  remède  a  ici  une 
double  action.  Quoi  qu’il  en  soit,  aurions-nous  eu  tort  d’affirmer  que 
l’action  physiologique  appréciable  du  quinquina,  c’est-à-dire  son  ac¬ 
tion  sur  les  fonctions  spéciales  et  évidentes,  est  nulle  ?  Non  sans 
doute:  l’organisme  était  sain  et  fort;  le  quinquina,  sans  susciter  le 
moindre  phénomène  sensible  ni  en  plus  ni  en  moins,  la  conservé  sain 
et  fort  contre  l’action  d’une  cause  eflicace  et  presque  certaine  de  ma¬ 
ladie.  Il  ne  l’a  pas  changé,  mais  il  Ta  empêché  d’être  accessible  à  un 
changement  d’état;  il  a  imprimé  à  son  énergie  de  la  stabilité  et  flxé  sa 
résistance  vitale  :  faciunt  ut  corpus  in  luco  sù. 

Il  est  si  vrai  que,  dans  quelques  cas  que  nous  spécifierons  mieux 
t(>iil  à  l’heure,  les  Toniques  radicaux  agissent  purement  et  simple 
ment  en  imprimant  à  l’organisme  de  la  résistance  vitale  et  en  le  pré¬ 


munissant  contre  les  influences  dépressives  de  cette  force,  que  leur  ad¬ 
ministration  n’est  jamais  plus  opportune  qu’au  moment  où  les 
fonctions  jouissent  le  plus  de  leur  stahilitô  et  de  leur  harmonie  .Ainsi, 
c’est  entre  les  accès  qu’on  doit  les  faire  prendre,  alors  que  tout  est 
rentré  dans  l’ordre,  et  c’est  à  cette  époque  le  plus  éloignée  possible  de 


l’accès  à  venir  qu’il  convient  encore  le  mieux  de  les  introduire  dans 
l’économie;  car  ils  n’arrêtent  pas  un  accès  commencé,  mais  ils  pré¬ 
viennent  celui  qui  doit  revenir. 


On  croit  généralement  que  le  quinquina  et  ses  succédanés  sont  dans 
lotis  les  cas  des  antidotes  de  la  cause  morbide,  qu’ils  neutralisent  cette 
cause  comme  on  croit  que  le  mercure  neutralise  la  cause  syphilitique. 
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11  ne  nous  paraît  pas  (ju’il  en  soit  pi'écisément  ainsi.  Le  quinquina 
laisse  souvent  sul)sistcr  la  cause  avec  toute  son  intensité,  mais  il  met 
alors  rorganisme  en  mesure  d’y  résister,  et  le  rcsullat  est  le  môme. 
Le  mercure,  cetautre  spécifique,  ne  donne  pas  h  l'organisme  la  faculté 
d’ôtre  inaccessible  à  rinnuence  morbilîque  de  la  cause,  car  on  ne  so 
préserve  pas  de  ia  contagion  vénérien  ne  enprcmant  du  mercure;  mais, 
la  maladie  existant,  ii  en  altère  aussi  les  effets. 

L’action  des  Toniques  radicaux  sera  d'autant  plus  puissante  qu’on 
les  emploiera  dans  les  alfections  interniiltentes,  c’est-à-dire  qui  se 
reproduisent  après  des  intervalles  de  repos  pendant  lesquels  l’orga¬ 
nisme  a  recouvré  son  étal  et  est  siiscepliblc  d’ôtre  11x6  dans  un  équi¬ 
libre  qu’il  doit  conserver  ;  il  est  juste  d’ajouter  que  les  mômes  causes 
qui  produisent  les  fièvres  intermitlenles  produisent  aussi  des  rémit¬ 
tentes  et  même  des  continues,  comme  cela  se  voit  partout,  et  princi¬ 
palement  dans  l'Algérie. 

Ici,  il  importe  extrêmement  de  faire  une  dislinction  à  laquelle  per¬ 
sonne  n’a  songé,  et  que  les  [)remiers  nous  nous  sommes  appliqués  à 
marquer  avec  précision.  Ce  point  de  thérapeutique  générale  est  si 
important,  que  nous  ne  craindrons  pas  de  le  développer  avec  quelque 
élendue. 

De  lu  nécesnlé  de  ne  pas  confondre  le  type  des  maladies  avec  leur  nature, 
et  du  quinffuhia  considéré  comme  un  des  moyens  d'éviter  cette  confusion. 
Pinel,  cet  écrivain  d’une  sévérité  antique  et  d’une  conscience  scienti¬ 
fique  si  respeclable  et  si  rare  aujourd’hui,  ne  se  déridait  que  pour  per- 
siffler  les  médecins  qui  cherchaient  à  pénétrer  les  causes  prochaines 
et  la  nature  des  maladies,  afin  d'y  puiser  leurs  indications  thérapeu¬ 
tiques,  En  nosographie,  on  se  passe  en  cfièl  de  toutes  ces  choses,  et 
la  méthode  des  botanistes  ne  les  enseigne  guère.  Nous  allons  voir  si 
elles  sont  aussi  indifférentes  à  ta  médecine  des  malades, 

One  voit  PiiiLd  dans  les  fièvres  intermil  tentes  telles  (prelles  sont  en- 
lemiues  dans  notre  pays?  Une  foiuiu',  un  type  i'éliHie,  pas  autre 
chose.  Ces  fièvres,  pour  lui,  ne  diffèrent  des  continues  de  sa  pyrélo- 
logie  que  par  le  type,  ordo  intenskmis  el  reniis^ionis  tdalien);  elles  ont 
les  mômes  causes  prochaines  ou  la  môme,  nature,  ce  qui,  pour  un  bon 
nosographe,  signifie  le  même  groupe  de  symptômes  et  ia  môme  déno¬ 
mination  :  on  en  fera  une  simple  variété  des  continues;  et  si  par 
hasard  de  telles  fièvres  changeaient  de  type  sans  changer  de  nature, 
et  devenaient  continues  sans  cesser  par  conséquent  de  différer  ioio 
cœlü  des  fièvres  continues  proprement  dites,  que  deviendrait  la  va¬ 
riété?  Elle  rentrerait  dans  l’espèce  pour  l’honneur  de  la  méthode.  Le 
but  du  diagnostic  n’est-il  pas  de  classer  les  maladies? 

Mais  il  faut  encore  agrandir  le  terrain  de  celte  question  et  ne  la  pas 
resserrer  dans  le  cercle  de  la  pyrétoiogie. 


1 
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Le  type  n’est  point  la  maladie  ;  car  toutes  les  maladies  sont  suscop- 
tihles  de  revêtir  le  même  type.  Réciproquement  les  types  les  plus 
variés  peuvent  être  symptomatiques  de  la  môme  maladie  considérée 
ou  chez  le  même  sujet  ou  chez  des  sujets  différents. 

Le  type,  soit  intermittent,  soit  périodique,  appartient  essentielle¬ 
ment  h  l’organisme,  et  non  point  à  la  cause  externe  qui  agit  sur  lui. 
On  observe  tous  les  types  dans  l’ordre  physiologique.  La  pathologie 
les  reproduit  ensuite  avec  les  affections  spontanées  ou  esscniiolles  qui 
ne  reconnaissent  pour  principe,  comme  ces  expressions  l’indiquent 
'  assez,  que  l'innéité  de  nos  propriétés ‘morlûdcs,  lesquelles  obéissent 
aux  mômes  lois  que  nos  propriétés  physiologiques. 

Or,  bien  qu’il  soit  exact  de  dire  que  certaines  causes  morbifiques  se 
manifestent  plus  souvent,  beaucoup  plus  souvent  que  d’autres  sous  tel 
ou  tel  type,  ceia  prouve  seulement  qu’ils  ont  la  faculté  de  l’exciter 
plus  particulièrement,  de  le  solliciter  môme  avec  une  constance  et  une 
régularité  très-souvent  périodiques;  mais  alors  môme  qu’un  tel  effet 
ne  dépendrait  pas  en  partie  de  quelques  circonstances  étrangères  à  la 
nature  de  l’agent  morbifique,  on  n’en  devrait  pas  conclure  que  ce 
type  est  un  résultat  nécessaire  de  l’impression  de  cet  agent,  et  que 
'  celui-ci  le  produit  aussi  sûrement  que  le  feu  produit  la  chaleur. 

La  confusion  reprochée  à  Pinel  semble  d’autant  moins  excusable, 
qu’il  a  évidemment  senti  la  vérité  que  nous  venons  d’exprimer,  tout 
en  la  sacrifiant  aux  exigences  mesquines  de  sa  méthode.  Plus  tard, 
nous  essayerons  de  remonter  à  la  source  de  cette  étrange  contradic¬ 
tion. 

Le  quinquina,  ce  médicament  merveilleux  sur  lequel,  depuis  denx 
I  siècles,  on  a  déjà  tant  écrit  et  sur  lequel  on  ne  saurait  trop  écrire,  le 
I  quinquina  jouit  de  plusieurs  modes  d'action,  suivant  les  doses  aux- 
’  quelles  on  le  donne.  Mais,  indépendamment  de  cela,  il  paraît  hors 
!  de  doute  que,  parmi  ses  propriétés  si  précieuses,  il  en  est  deux  surtout 
[  qui  le  distinguent  éminemment.  La  première  et  la  plus  héroïque  est 
celle  qu’il  e.xerce  contre  les  maladies  produites  par  rinfection  mias- 
j  malique,  quels  que  soient  la  forme  et  le  type  que  revêtent  ces  mala¬ 
dies.  La  seconde  est  celle  dont  il  jouit  pour  modifier  ou  suspendre  le 
type  intermittent  dans  les  maladies,  quelle  que  soit  d’ailleurs  leur 
cause  déterminante,  surtout  lorsque  ce  type  intermittent  est  en  même 
temps  périodique  et  régulier. 

Il  y  a,  dans  l’observation  de  ces  deux  genres  d’effets  fort  distincts, 
une  pierre  de  touche  bien  propre  à  résoudre  la  difficulté  que  nous 
venons  d’élever  contre  les  nosographes.  Effectivement,  si  le  quinquina, 
administré  dans  des  affections  intermittentes  périodiques  qui  n’ont 
aucun  rapport  de  nature  et  d’étiologie  avec  celles  qui  naissent  de 
l’infection  miasmatique,  suspend  ou  modifie  évidemment  l'affection 
périodique  sans  guérir  la  maladie  dont  ce  type  est  symptonialique,  il 
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faudra  en  conclure  qu’il  jonil,  comme  on  le  dit  Irès-bîen,  d’une  verla 
généralement  antipériodique.  Et  si,  d’une  autre  part,  administré  dans 
les  lièvres  intermittentes  périodiques  produites  par  l’empoisonnement  ; 
spécial  des  marais,  non-seulement  il  suspend  les  accès  fébriles,  mais 
détruit  en  même  temps  la  maladie  dont  ces  accès  sont  symptomati¬ 
ques,  on  devrait,  ce  nous  semble,  en  tirer  cette  autre  conséquence  , 
que  dans  ces  derniers  cas  il  manifeste  autre  chose  encore  qu’une  ac¬ 
tion  antipériodique,  savoir,  une  vertu  singulièrement  contraire  è  la 
diathèse  particulière  contractée  par  l’organisme  sous  l’influence  des 
émanations  marécageuses.  Celte  dernière  conclusion  serait  surtout 
rigoureusement  légitimée,  si  l’observation  démontrait  que  le  quin¬ 
quina  guérit  les  affections  miasmatiques,  non-seulement  lorsqu’elles 
sont  intermittentes,  mais  encore  lorsqu’elles  présentent  le  type  con-, 
tinu;  et  elle  le  serait  plus  encore,  si  les  faits  prouvaient  également 
que  la  cachexie  paludéenne  et  les  lésions  matérielles  qu’elle  dé¬ 
termine  cèdent  au  quinquina  comme  la  (lèvre  intermittente  clle- 
môme  dont  elles  sont  trop  souvent  la  fâcheuse  terminaison.  ' 

Voili  certes  deux  genres  bien  différents  d'action,  si  l’on  considère  le 
résultat  produit;  mais  si  l'Oïi  interroge  la  cause,  peut-être  trouvera- 
t-on  que  ces  deux  sortes  d’effets  ne  la  supposent  pas  nécessairement 
distincte  dans  sa  manière  fondamentale  d'agir.  Qu’elles  soient  inler- 
nùUentes,  rémittentes  ou  continues,  les  affections  paludéennes  ne 
diffèrent  pas  essentiellement.  Le  type,  encore  une  fois,  a  ses  causes 
dans  les  lois  mêmes  de  la  vie;  et  celle-ci  présente  tous  les  modes  pé-  | 
riodiques  dans  l’accomplissement  régulier  de  nos  fonctions.  | 

D’où  peut  donc  dépendre  cette  différence  si  remarquable  de  l’action  | 
du  quinquina  qui,  ici,  emporte  la  forme  et  le  fond,  et,  là,  ne  supprime  j 
<|ue  des  manifestations  périodiques  de  symptômes,  laissant  tout  en¬ 
tière  vivante  la  disposition  intime  à  les  reproduire? 

Elle  vient  de  deux  causes,  l’une  réelle  et  l’autre  qui  n’est  qu’appa-  . 
rente.  Il  est  réel  et  positif,  en  effet,  que  dans  un  grand  nombre  de  cas  | 
où  l’infection  paludéenne  n’est  ni  ancienne  ni  profonde,  et  qui  se  * 
manifestent  sous  la  forme  des  lièvres  intermittentes  légitimes,  le  ] 
quinquina,  méthodiquement  administré,  emporte  souvent,  comme  ' 
nous  venons  de  le  dire,  le  fond  de  la  maladie  avec  la  forme,  le  prin¬ 
cipe  intime  des  accès  avec  les  accès  eux- mômes.  Mais  qu’est-ce  à  dire? 
que  le  quinquina  a  détruit  et  neutralisé  immédiatement,  et  à  la  ma¬ 
nière  d'un  contre-poison,  le  miasme  paludéen  ?  Rien  ne  le  prouve,  et 
tout  semble  se  réunir  pour  prouver  le  contraire.  | 

L’imprégnation  paludéenne  de  l’organisme  est  extérieure.  Avec  | 
quelque  facilité  que  s’opère  par  les  propriétés  morbides  de  l’organisme  ■ 
rassimilation  patbologiqtm  du  miasme,  et  quelque  peu  d’analogie  | 
qu’il  ait  d’ailleurs  avec  les  poisons  proprement  dits,  cet  agent  n'est  | 
point  un  putson  morbide  ;  ou,  tout  au  moins,  il  ne  paraît  pas  être  un  | 
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des  poisons  morbides  de  l’homme,  car  il  ne  se  développe  jamais  en 
nous  en  i'absence  des  conditions  externes  assez  bien  connues  où  il 
prend  ordinairement  naissance-  Il  doit  Être,  par  conséquent,  moins 
adhérent  à  la  constitution  que  les  maladies  qui,  telles  que  la  goutte, 
la  syphilis,  la  dartre,  etc.,  sortent  spontanément  de  notre  fonds 
comme  des  produits  de  ce  qu’il  y  a  d’originellement  morbide  en  nous. 
11  en  résulte  que  si  les  affections  paludéennes  sont  récentes,  peu 
identifiées  avec  l’organisation,  intermittentes  et  surtout  régulièrement 
périodiques  (signe  d’une  infection  peu  intense  et  qui  n’est  pas  encore 
allée  jusqu'à  la  cachexie),  le  quinquina,  en  supprimant  les  accidents 
périodiques,  c’est-à-dire  en  fortifiant  la  résistance  vitale  contre  le  re¬ 
tour  des  accès  fébriles,  donnera  en  môme  temps  à  l’organisme  la 
force  et  le  temps  nécessaires  pour  surmonter  la  puissance  délétère  du 
principe  raiasmatiijue.  Tout  le  monde  sait  d’ailleurs  que  beaucoup 
de  fièvres  intermittentes  simples  guérissent  d’elles-mèmcs  et  sans  le 
secours  du  quinquina.  D’un  autre  côté,  combien  de  fois  ne  voit-on  pas 
les  fièvres  intermittentes,  même  les  moins  anciennes  et  les  moins 
profondes  en  apparence,  supprimées  d’abord  par  le  kina,  récidiver 
avec  une  opiniâtreté  désolante  au  printemps,  en  automne,  sous  l’in¬ 
fluence  d'un  refroidissement,  d’une  émotion,  d’une  maladie  intercur¬ 
rente,  et  accuser  ainsi  la  prétendue  vertu  spécifique  du  fébrifuge! 

Vraiment,  il  ne  se  passe  pas  autre  chose  ici  que  dans  les  accidents 
périodiques  de  nature  goutteuse,  rhumatismale  ou  autre  ;  et  si  ceux-ci 
cèdent  moins  facilement  et  récidivent  sous  la  môme  forme  ou  sous  un 
autre  type  avec  beaucoup  plus  de  ténacité,  c'est  que  la  diathèse  gout¬ 
teuse,  par  exemple,  est  toute  personnelle  et  inséparable  en  quelque 
sorte  des  constitutions  où  elle  se  développe,  tandis  que  les  affections 
paludéennes  sont  accidentelles  et  essentiellement  curables.  Voilà  à 
([uoi  nous  réduisons  cette  vertu  occulte,  cette  spécificité  tant  célébrée 
du  quinquina  dans  les  fièvres  intermittentes.  Il  n’est  donc  pas  plus 
l’anlidotc  direct  du  principe  paludéen  que  du  principe  goutteux. 

Telle  est  la  pensée  que  l’un  de  nous  exprimait  en  ces  termes, 
dans  un  autre  travail  [Les  vrais  prmeipes  de  la  matière  médicale 
et  de  la  thérapeutique j  par  M.  Pidoux  ;  Béchet,  185!),  p.  30)  : 

«  Si  le  quinquina  guérît  plus  sûrement  les  accidents  paludéens  pé¬ 
riodiques  que  les  accidents  goutteux  de  même  type,  c’est  que  la  goutte 
est  une  maladie  intime  et  personnelle  bien  autrement  identifiée  avec 
l’organisme  et  bien  autrement  rebelle  que  le  poison  palustre,  tout 
externe  et  étranger. 

<f  Quand  une  affection  est  peu  profonde,  qu’elle  n*a  pas  encore  pris 
fortement  possession  de  l’organisme,  qu’elle  ne  s’est  pas  suffisamment 
I  assimilé  les  forces  saines,  elle  a  la  plus  grande  tendance  à  revêtir  le 
type  inlermiltenl.  Celui-ci  n'est  autre  chose  qu’une  alternative  plus 
ou  moins  régulière  de  moments  sains  et  de  moments  troublés,  signe 
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évident  que  la  maladie,  quelque  dangereuse  qu'elle  puisse  être  dans 
un  de  ces  moments,  n'a  pas  encore  vicié  lotalcmcnl  rorganisation. 
Alors  le  quiiifiiiina  administré  dans  rintervallc  des  accès,  accroissant 
la  résistance  vitale  ou  les  forces  saines,  prolonge  les  moments  sains, 
et  peut  mettre  l’organisme  en  mesure  d’nscr  le  principe  du  mal,  de  le 
dominer  et  de  le  laisser  s’éteindre,  s’il  n’esl  pas  d'une  nature  trop  vi¬ 
vace,  trop  constitutionnelle  et  trop  intime.  Or,  tel  est  le  cas  des  affec¬ 
tions  palustres,  lorsqu’elles  n’ont  pas  encore  altéré  profondément 
Torganismeel  produit  une  caclic.xie  et  des  désordres  trop  graves  dans 
les  viscères. 

«  Quand  ces  effets  profonds  sont  accomplis,  qu’a  donc  de  bien  plus 
merveilleux  le  quinquina  qu’une  foule  d’autres  reconstituants?  Ne  se 
confond-il  pas  alors  avec  tous  les  toni((ues,  en  gardant  toutefois  sa 
prééminence  dans  cet  ordre?  Ne  faut-il  pas  même  souvent  aider  son 
action  par  celle  des  altérants,  etc.?  Nos  hôpitaux  ne  sont-ils  pas  en¬ 
combrés  de  soldats  et  de  colons  d’Algérie,  opprobres  vivants  du  quin¬ 
quina?  Ce  médicament  les  a  guéris  vingt  fois;  peut-être  môme  les 
a-l-il  arrachés  à  la  mort  quand  leur  maladie,  quoique  horriblement 
délétère,  était  encore  superficielle  et  l’organisme  peu  intimement 
affecté.  Aujourd’hui,  il  est  impuissant,  parce  que  le  corps  vivant  est 
tout  maladie,  et  qu’arrivé  ù  cet  état  hectique  où  son  fond  n’est  plus 
sain,  il  ne  peut  pas  prêter  plus  de  point  d’appui  à  une  guérison  arti¬ 
ficielle  qu’ô  une  guérison  spontanée. 

«  Nul  médicament  ne  fait  à  la  nature  de  plus  puissants  appels  que 
le  quinquina.  Il  est  si  vrai  qu'il  n’agit  que  par  elle,  que  les  propriétés 
qu’on  lui  aüribue  sont  celles  mêmes  qui  caractérisent  l’action  régu¬ 
lière  de  l’organisme,  propriétés  qu’on  transporte  au  quinquina  par 
un  trope  que  les  spécifisles  seuls  prennent  à  la  lettre. 

«  Accroître  la  force  saine  et  dimimieu  raclion  morbide  :  voilà  la  pro¬ 
priété  générale  du  quinquina.  Sa  puissance  tonique,  ou  la  faculté 
qu'il  a  d'augmenter  les  forces  vi laies  communes,  se  prouve  par  sa 
vertu  sédative,  modératrice,  régulatrice  des  manifestations  spéciales 
de  celle  force. 

{(  Bai  thez  disaitdéjà,  dansson  langage  ontologique,  qu'il  augmentait 
les  forces  en  puissance  et  contenait  les  forces  agissantes.  Suivant 
lUmter,  il  est  le  remède  de  rirritabilité,  état  morbide  caractérisé  par 
la  diminution  de  la  force  et  raugmen talion  excessive  et  irrégulière  de 
l’action.  L’innammalion  gangréneuse,  où,  d’après  îe  même  auteur, 
l’action  morbide  excessive  n'est  pas  en  rapport  avec  la  force  vitale 
commune  très-peu  résistante,  offre  encore  l’indication  vraiment  spé¬ 
ciale  du  quinquina.  Or,  que  voyons-nous  en  tout  cela?  L’exercice 
même  des  lois  générales  de  rorganisme.  Mais  si  ce  sont  les  lois  de 
rorganisme,  ce  ne  sont  donc  pas  celles  du  quinquina. 

«  Pourtant,  dans  certaines  circonstances,  les  forces  organiques 
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sont  affectées  par  des  influences  pernicieuses  qui  remportent  de  plus 
en  plus  sur  leur  résistance  propre.  A  ces  influences  funestes  îc  (juin- 
qiiina  en  oppose  de  contraires.  Est-ce  à  dire  que  par  lui-mémef  ilircc- 
loinent  et  chimiquement,  il  neutralise  les  miasmes  paludéens?  Point 
du  tout.  Et  d’abord,  les  mia.smcs  paludéens,  une  fois  absorbés  et  pro¬ 
duisant  leurs  effets,  ne  sont  plus  des  corps  étrangers.  Us  vivent  dans 
l’organisme  malade;  et  raft'cclion  palustre,  l’accès  de  fièvre  ou  toute 
autre  de  leurs  manifestations,  n’est  même  que  cette  vie  accidentelle 
et  anormale.  Ensuite,  l’organisme  renferme  éminemment  toutes  les 
facultés  que  va  développer  en  lui  le  quinquina;  seulement  il  a  besoin 
qu'on  les  alimente.  Sous  cette  influence  appropriée,  lui  seul  tirera 
ses  propriétés  de  la  salutaire  écorce,  mais  non  sans  les  avoir  conçue.? 
et  leur  avoir  imprimé  une  activité  d’un  ordre  supérieur;  car,  pour  agir, 
il  faut  qu’elles  soient  vivantes.  Alor.s,  ce  qui  sera  héroïque,  ce  ne  sera 
plu.s  le  quinquina  pharmaceutique,  mais  le  quinquina  vivifié,  ou  l’or- 
gani.sme  fécondé  par  le  quinquina  dans  sa  force  de  résistance  et  d’ii- 
nilé  vitales. 


Il  E.\iste-t-il  un  médicament  moins  spécifique  dans  le  sens  empirique 
du  mol?  lin  est-il  un  qui  agisse  plus  conformément  aux  principes  du 
vilaiisiiie  hippocratique?  Je  ne  le  crois  pas. 

't  Ici  encore,  ne  nous  lassons  pas  de  remarquer  que  la  vertu  du 
quinquina,  comme  celle  du  mercure,  ne  va  guère  plus  loin  que  les 
lésions  sensibles  des  fonctions  spéciales,  ou  <[ue  les  symptômes.  H 
protège  la  vie  contre  des  violences  mortelles;  mais,  pas  plus  que  le 
mercure,  il  ne  détruit  radicalement  et  dans  son  impression  profonde 
ralTecüon  palustre.  Quand  on  a  été  gravement  et  intimement  atteint 
par  elle,  que  l’organisme  en  a  été  saturé,  on  s’en  souvient  toute  sa 
vie.  Elle  peut  s’éveiller  à  roccaston  de  tous  les  genres  de  secousses,  et 
retrouver  sa  perniciosité  primitive.  11  faut  bien  sc  garder  de  croire 
que  cette  saturation  syphilitique  ou  paludéenne  c.vigc  comme  remède 
la  saturalion  mercurielle  ou  qniuique,  et  qu’on  puisse  vaincre  les  unes 
en  leur  proportionnant  les  autres.  Sans  doute,  l’humorisme  et  la 
chimiatrie  portent  celte  conséquence,  et  chaque  jour  la  pratique  en 
est  désolée.  Rien  de  plus  absurde  en  théorie,  rien  de  plus  faux  en 
expérience.  On  bourre  de  mercure  et  de  quinquina  des  organismes 
tellement  infectés,  réduits  par  la  maladie  îi  une  cachexie  si  profonde, 
ou  si  peu  disposés  ù  comendr  aux  médicaments  (et  ces  sujets  sont 
communs  parmi  les  personnes  dont  le  système  nerveux  est  hahituel- 
loinent  surexcité  par  des  travaux  intellectuels  et  les  alfecLious  mo¬ 
rales),  que  les  médicaments  ne  rencontrent  ou  que  des  tissus  irritables 
qui  exagèrent  leur  action  physiologique,  ou  qu’une  organisation  ca- 
cochymique,  ne  recélanl  presque  plus  d’éléments  sains  capables  de 
concevoir  l’action  thérapeutique.  Est-il  une  preuve  plus  décisi,‘e  que 
le  médicament  n’agit  que  par  lui-môme?  S’il  en  était  ainsi,  ne  suffi- 
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rait-il  pas  de  rendre  la  dose  du  remède  égale  ou  supérieure  à  celle  du 
mal  pour  neutraliser  celui-ci?  » 

Maintenant,  entrons  dans  quelques  généralités  pratiques  sur  les 
indications  du  quinquina  dans  les  maladies  périodiques  non  palu¬ 
déennes,  puis  dans  les  paludéennes,  quel  que  soit  le  type  sous  lequel 
elles  se  présentent, 

4 

Que  le  type  périodique  s’observe  dans  une  foule  d’afTections  chroni¬ 
ques  très-distinctes  des  aüéclions  palustres,  et  que  le  quinquina  mo- 
dilieou  suspende  ce  mode  d’expression  symptomatique  sans  atteindre 
la  nature  de  l’état  morbide  ainsi  manifesté,  c’est  ce  qui  n’est  pas  dou¬ 
teux  et  ce  que  démontre  péremptoirement  la  marche  des  maladies 
goutteuses  et  rhumatismales.  Citons  aussi  pour  mémoire  certaines 
névralgies  faciales  tout  à  fait  indépendantes  des  maladies  paludéennes, 
et  qui,  lorsqu’elles  sont  réglées  dans  leurs  accès,  n’ont  peut-être  pas 
de  modilicateur  curatif  ou  tout  au  moins  palliatif  plus  puissant  que  le 
sulfate  de  quinine.  Si  ces  faits  étaient  rares  ou  contestés,  nous  nous 

croirions  dans  robligation  d'en  fournir  des  exemples.  Nous  n’aurions 

» 

que  l’embarras  du  choix. 

On  sait  aussi  que  la  migraine  est  souvent  périodique;  mais  ses  accès 
sont  en  général  trop  distants  les  uns  des  autres  pour  qu’on  songe  à 
leur  opposer  le  sulfate  de  quinine.  Néanmoins,  nous  l’avons  vu  admi¬ 
nistrer  dans  une  migraine  octane  très- régulière.  Le  résultat  de  ce 
traitement  fut  d’empêcher  le  développement  des  accès,  mais  avec  un 
préjudice  singulièrement  propre  confirmer  notre  thèse.  La  malade 
fut  obligée  de  renoncer  au  bénéfice  que  lui  valait  le  sulfate  de  quinine, 
car  elle  achetait  cet  avantage  au  prix  d’un  malaise  des  plus  incommo¬ 
des,  qui  ne  cessait  que  lorsque,  après  un  temps  plus  ou  moins  long, 
l’emploi  de  rantipériodicfue  étant  supprime,  elle  essuyait  une  attaciue 
plus  forte  que  d'ordinaire;  comme  si  le  mal,  trop  lotiglemps  com¬ 
primé  dans  sa  manifestation,  se  fût  accumulé  en  elle,  et  eût  donné  en 
une  seule  fois  la  somme  des  accès  qui  auparavant  se  développaient 
successivement  et  pour  ainsi  dire  en  détail. 

Ici  apparaît,  avec  toute  son  impor lance  et  toute  sa  vérité,  la  dis¬ 
tinction  que  nous  travaillons  à  marquer  entre  le  type  des  maladies  et 
leur  nature  ;  et  l’action  du  quinquina,  comme  moyen  analytique  de 
ces  deux  conditions  pathogéniques,  n’y  saurait  être  contestée. 

Nous  avons  vu  ce  fait  se  reproduire  dans  une  névralgie  faciale,  et 
plus  évidemment  encore  dans  une  épilepsie  dont  les  attaques,  retar¬ 
dées  par  le  sulfate  do  quinine,  étaient  enfin  terribles  lorsqu’elles  fai¬ 
saient  explosion,  après  une  compression  plus  ou  moins  durable. 

Nous  avons  traité  dans  le  cours  d'une  année  trois  fièvres  orliées 
intermittentes,  Tune  quotidienne,  l’autre  tierce,  toutes  deux  ayant 
leurs  accès  vers  le  soir.  Les  malades  n’avaient  jamais  été  exposés  à 
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l’action  des  miasmes  paludéens.  Les  saignées  et  les  évacuants  furent 
sans  cfTet  appréciable.  Le  sulfate  de  quinine  eut  un  résultat  immédiat 
et  complet.  Rien  n’est  plus  décisif  que  de  tels  e.Yfcinples. 

Si  nous  avions  de  l’espace,  nous  nous  étendrions  volontiers  sur  l’ac¬ 
tion  antipériodique  du  quinquina  dans  la  fièvre  intermittente  quoti¬ 
dienne  qu’éprouvent  très-communément  vers  le  soir  les  individus 
affectés  de  phthisie  pulmonaire,  lorsque  la  matière  tuberculeuse  com¬ 
mence  à  se  ramollir. 

II  est  certain  que  cette  fièvre  est,  dans  bon  nombre  de  cas,  intermit¬ 
tente  dans  ses  premiers  accès,  qu’elle  devient  rémittente,  puis  conti¬ 
nue,  avec  exacerbation  à  la  chute  du  jour.  Or  nous  sommes  en  mesure 
de  prouver  par  des  faits  répétés  qu’on  peut  modifier  très-sensiblement 
les  accès  assez  franchement  intermittents  du  début  ;  que  les  premières 
doses  de  sulfate  de  quinine  vont  quelquefois  jusqu’à  les  supprimer 
pour  quelqms  jours  ;  que  le  plus  souvent  elles  les  modèrent,  les  abro¬ 
gent,  les  retardent,  ou  bien  leur  enlèvent  un  de  leurs  stades,  le  fris¬ 
son,  par  exemple  ;  ou  bien  encore  que  la  chaleur  est  très-modérée,  la 
sueur  à  peine  sentie,  etc.,  etc...  ;  en  définitive,  qu'ils  en  sont  évidem¬ 
ment  influencés.  11  est  juste  d’avouer  que  ce  succès  n’e.st  pas  de  lon¬ 
gue  durée  lorsque  le  ramollissement  marche  avec  acuité  ;  que  bientôt 
les  accès  réapparaissent,  rebelles  à  toute  action,  alors  surtout  que  la 
fièvre  passe  à  la  rémittence  et  à  ta  corUinuitê,  tandis  que  cette  circon¬ 
stance  est  indifférente  lorsque  la  fièvre  est  d’origine  paludéenne. 

Nous  avons  observé  bien  des  fois  que  les  affections  intermittenlcs  et 
périodiques  qui  se  lient  àune  lésion  organique  inamovible,  ou  à  la  pré¬ 
sence  incessante  d’une  cause  matérielle,  sont  bien  susceptibles,  à  la 
vérité,  d’ôtre  atteintes,  modifiées,  supprimées  pour  un  instant,  déran¬ 
gées  enfin  parle  sulfate  de  quinine  ;  mais  qu’alors  on  n’oblient  pas  de 
lui  des  effets  décidément  suppressifs.  Il  arrive  même  trop  souvent, 
dans  ces  divers  cas,  que  son  action  est  complètement  nulle,  et  que  sa 
vertu  ne  peut  l’emporter  sur  reflicacité  de  la  cause  déterminante  des 
accidents. 

Il  est  rare  que  le  médecin  soit  exposé  dans  les  maladies  chroniques 
à  prendre  des  affections  j n terni ilten tes  symptomatiques  ou  idiopathi¬ 
ques  pour  des  maniféstalions  larvées  des  maladies  paludéennes.  Il 
n’en  est  pas  ainsi  dans  les  maladies  aiguës  ou  dans  les  fièvres.  Alors 
l’erreur  est  pins  facile. 

Nous  convenons  que,  parmi  ces  maladies,  celles  qui,  dans  nos  hôpi¬ 
taux,  et  généralement  en  France,  présentent  le  type  intermittent  et 
périodique,  surtout  le  licrce  ou  le  quarte  avec  apyrexie  parfaite,  ap¬ 
partiennent,  dans  la  très-grande  majorité  des  cas,  aux  fièvres  de  ma¬ 
rais.  Il  est,  du  reste,  d’autres  caractères  que  ceux  tirés  du  type  qui 
peuvent  spécifier  ce  genre  de  lièvres,  et  ces  caractères  sont,  à  notre 
avis,  plus  pathognomoniques,  plus  réels,  plus  profonds,  puisque  rien 
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n’est  plus  commun,  dans  certains  pays,  que  de  voir  les  fi^Yres  palu¬ 
déennes  SC  montrer  sous  le  type  rémittent  et  même  continu  sans  per¬ 
dre  leur  nature.  Bien  au  contraire,  il  semble  qu’alors  la  niatadie  ne 
soit  que  plus  déclarée,  plus  complète  et  mieux  formée  :  car  c’est  en 
pareil  cas  que  les  caractères  essentiels  auxquels  nous  faisons  allusion 
sont  portés  A  leur  plus  liant  «iegré. 

Par  opposition,  il  n’est  pas  très-rare  de  rencontrer  les  fièvres  inter¬ 
mittentes  sans  autre  rapport  que  le  type  avec  les  fièvres  miasmatiques. 

De  ISoCà  1802,  il  ne  s’est  pas  passé  un  printemps  sans  que  nous 
ayons  observé  plusieurs  cas  de  ces  fièvres  dites  vernales,  à  type  le  plus 
souvent  tierce  ou  double  tierce.  Il  ne  nous  était  pas  possible  de  les 
regarder  comme  produites  par  l-cmpoisonnement  des  marais,  et  cela 
pour  de  bonnes  raisons.  Les  malades  ou  n’avaient  jamais  quitté  les 
quartiers  sains  de  Paris,  ou  n’avaient  jamais  habité  de  pays  où  les 
fièvres  de  marais  régnassent  endémiquement.  Ces  fièvres  avaient  près* 
que  toujours  une  expression  infiammaloire  plus  ou  moins  marquée. 
On  les  aurait  confondues  bien  plus  volontiers,  pour  leur  nature,  avec  la 
synoque  simple  des  anciens  auteurs.  Jamais  elles  ne  nous  ont  olfcrt  la 
teinte  particulière  de  la  peau  propre  au.x  intermittentes  miasmatiques, 

ni  l'hypertrophie  de  la  rate.  La  diète,  une  petite  saignée,  etc . , 

quelques  jours  de  repos,  et  elles  cessent  facilement  et  sans  retour. 
Mais  nous  croyons  être  sûrs  de  les  avoir  coupées  quelquefois  avec  JO 
à  -40  centigrammes  de  sulfate  de  quinine,  et  d’en  avoir  ainsi  abrégé  la 
durée. 

Le  type  intermittent  et  rémittent  quotidien  est  surtout  bien  parti¬ 
culier  aux  fièvres  catarrhales.  Le  sulfate  de  quinine  n’a  pas  dans  ces 
cas  le  pouvoir  d’empêcher  la  fièvre  de  se  développer  et  de  devenir 
continue,  exacerbante  et  paroxystique.  Son  emploi  est  même  très- 
nuisible,  comme  il  l’est  au  début  de  certaines  fièvins  typhoïdes  fort 
insidieuses  par  la  circonstance  du  type  intermittent  quotidien  tout  à 
fait  marqué  qui  signale  leur  invasion.  L’administration  intempestive 
du  sulfate  de  quinine  stimule  dangereusement  l’économie,  irrite  le  tube 
digestif,  allume  davantage  la  fièvre  ;  et  malgré  les  succès  qu’on  a  ra¬ 
contés  récemment  de  son  emploi  à  hautes  doses  dans  le  cours  de  la 
lièvre  typhoïde,  nous  l’avons  toujours  vu  nuire  dans  les  cas  exception¬ 
nels  que  nous  signalons,  lorsque,  par  eiTcur  inévitable  ou  par  inat¬ 
tention,  on  le  donnait  au  début  de  cette  pyrexie. 

Mais  il  n’en  est  pas  ainsi  vers  la  fin  des  fièvres  catarrhales  et  des 
fièvres  typhoïdes,  alors  que  la  convalescence  est  retardée  par  la  per¬ 
sistance  de  la  fièvre  dégénérée  en  intermittenteplusoumoins  régulière. 
Ouelqucs  grains  de  sulfate  de  quinine  sont  alors  indispensables  et 
d’un  elfet  sûr  pour  couper  cet  accès  du  déclin.  Quel  rapport  y  a-t-il 
entre  la  nature  de  ces  fièvres  et  celle  des  fièvres  de  marais  ? 

On  vient  de  voir  que  le  type  intermittent  et  môme  périodique  ap- 
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partient  à  un  grand  nombre  de  maladies  tant  aigu6s  que  chroniques  ; 
que  les  fièvres  peuvent  accidentellement  s’en  revêtir,  mais  que  les 
affections  chroniques  surtout,  comme  les  névralgies,  les  névroses,  les 
hémorrhagies,  soit  essentielles,  soit  liées  à  quelque  lésion  organique, 
empruntent  ce  type  très-fréquemment.  Nous  avons  essayé  de  prouver 
que,  par  cela  seul  qu’elles  se  révélaient  ainsi,  le  quinquina  pouvait  les 
modifier  sous  ce  rapport,  sans  posséder  du  reste  la  moindre  aclioii 
appréciable  contre  leur  nature  spéciale.  S’il  en  était  autrement,  ce 
médicament,  déjà  si  précieux,  remplacerait  toute  la  Matière  médicale, 
et  justifierait  véritablement  le  titre  de  panacée.  Ür  il  n'est  rien  moins 
que  tel.  Nous  savons  qu’on  l’a  beaucoup  vanté  comme  antigoutleux  ; 
mais  il  suffit  de  se  rappeler  que,  de  toutes  les  maladies,  la  goutte  est 
peut-être,  après  les  maladies  paludéennes,  celle  qui  affecte  le  plus 
souvent  la  marche  intermittente  et  le  type  périodique,  pour  com¬ 
prendre  aussitôt  quel  sophisme  peut  renfermer  l’assertion  générale 
que  nous  combattons.  On  modifie  efficacement  une  des  formes,  et  ou 
croit  avoir  atteint  le  fond.  Qui  oserait  prétendre  guérir  la  goutte  avec 
le  quinquina  V  Nous  ne  considérons  doue  pas  plus  ce  médicament 
comme  antigoutteux  que  comme  aulirhumatisma),  autituberculeiix, 
antipuruient,  anlidarlreux,  etc.,  etc.,  mais  seulement,  et  c’est  déjà 
beaucoup,  comme  autipériodique,  lorsque  quelque  lésion  grave,  incu¬ 
rable  ou  inamovible,  ne  s’oppose  pas  trop  à  ce  que  l’organisme 
éprouve  l’iniluence  de  cette  utile  propriété. 


Autant  nous  paraît  exact  ce  que  nous  venons  d'avancer  sur  l’effica¬ 
cité  aulipénodique  du  quinquina,  autantil  semble  injuste,  au  premier 
aspect,  de  ne  lui  en  reconnaître  aucune  autre.  La  propriété  que  nous 
venons  de  lui  attribuer  est  une  propriété  très-générale,  <1  ce  n’esl 
point  à  elle  qu’il  a  dû  le  titre  de  remède  spécifique.  Crtt  ^  vertu  nou¬ 
velle  serait  aussi  circonscrite  que  la  pi'emière  est  généiale.  Elle  ne 
s’exercerait  que  sur  un  groupe  bien  déterminé  de  maladies  qui,  sous 
quelque  forme  ou  sous  quelque  type  qu’elles  apparaissent,  sont,  au 
fond,  de  la  môme  nature,  et  accusent  la  môme  cause  spéciale;  nous 
voulons  parler  des  maladies  nées  de  l’influence  des  émanations  maré¬ 


cageuses. 

Certes,  et  nous  l’avons  déjà  dit,  lorsque  ces  maladies  se  manifes¬ 
tent  sous  la  forme  fébrile,  et  surtout  lorsqu’elles  prennent  le  type 
félirile  intermittent,  elles  s'y  soiiineltent  avec  une  régularité,  une 
fixité,  un  ordre  si  constants  et  si  calculables,  qu’on  a  cru  que  ce  type, 
cette  forme  et  cet  ordre  leur  étaient  essentiels.  Comme  ici  nous  ne 
faisons  point  la  nosographie  des  lièvres  intermittentes  proprement 
dites,  nous  n’avons  rien  à  dire  de  plus  sur  le  type,  et  nous  ne  répétons 
qu'une  chose,  savoir:  que  la  netteté  de  leurs  stades  n’esl  pas  un  ca¬ 
ractère  moins  distinctif  de  ces  fièvres  que  la  netteté  de  leur  type,  et 
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qu'à  défaut  des  données  diagnostiques  tirées  de  l'ordre  de  sucression 
des  symptômes,  il  y  a,  dans  les  altérations  parliculiéres  produites  dans 
l’organisme  par  ractioii  de  ces  maladies,  un  ensemble  de  signes  bien 
plus  pathognomoni(|ues  et  bien  autrement  révélateurs  de  la  véritable 
nature  de  raffecLion,  que  les  expressions  sympLomatiqiies  variables  et 
communes  sur  lesquelles  les  nosographes,  et  Pinel  en  partiGulIer,ont 
fondé  leurs  descriptions  et  leurs  classifications.  La  raison  de  la  préfé¬ 
rence  accordée  par  eux  aux  symptômes  sur  les  caractères  propres  à 
distinguer  plus  radicalement  ces  affections  morbides,  vient  du  scepti¬ 
cisme  qu'avaient  fini  par  amener  peu  à  peu  dans  les  esprits  l'abus  des 
théories  humorales,  l’abus  de  la  recherche  des  causes  prochaines  et  de 
leur  mode  d'action  par  des  explications  grossièrement  empruntées  à 
la  physique  et  à  la  cliimie.  De  ce  que  les  phénomènes  organiques  no 
se  prêtaient  pas  aux  explications  prises  des  sciences  physiques  et 
chimiques,  on  en  concluait  qu’il  était  impossible  de  les  connaître  au¬ 
trement  que  l’herborisaleur  ne  connaît  les  plantes,  c’est-à-dire  seule¬ 
ment  par  le  nombre  et  le  groupement  de  ieitrs  caractères  extérieurs. 
Alors  on  fit  et  on  nomma  des  maladies,  puis  on  se  contenta  en  méde¬ 
cine  de  la  science  du  botaniste  purement  classificateur. 

Aujourd’hui  ce  travail  se  continue  dans  le  même  esprit,  mais  par 
d’autres  moyens.  Au  lieu  d’établir  riiistoire  natureîle  des  synipLômes, 
on  dresse  principalement  celle  des  lésions  et  des  produits  morbides, 
non  pas  comme  Sauvages,  jnxia  St/deti//amu  juentem  et  f/otamcotann  or- 
maisyiwfa  chhiicorHin  meniem  et  anatomicormn  ordinem.  On  ne 
peut  pas  tout  faire  à  la  fois,  et  chaque  époque  a  sa  tâche, 

L’iiistüire  des  maladies  paîiuléennes  était  plus  avancée  sous  Morton, 
Torti,  Lautter,  Luncisi,  Slarck,  etc.,  etc.,  qu’il  y  a  vingt-cinq  ans. 
Pinel  cl  lîroussais  avaient  arraché  cette  grande  page  de  la  nosologie. 

Depuis  quelques  années,  elle  y  a  été  replacée,  et  nous  le  devons  sur¬ 
tout  à  notre  conquête  d’-Afrique.  Là.  nous  avons  pu  sortir  de  la  tierce 
et  de  la  quarte,  nous  affranchir  du  préjugé  nosographique  du  type,  et 
rentrer  ainsi  dans  une  voie  plus  large  pour  la  pathologie,  plus  droite 
et  plus  pratique  pour  la  médecine.  En  Algérie,  il  nous  a  été  donné  de 
voir  les  types  effacés  et  confondus,  et  nos  fièvres  intermittentes  clas¬ 
siques  changées  en  continues,  comme  pour  signaler  le  vice  d’une  pyré- 
tülogio  exclusivement  fondée  sur  la  considération  du  type.  C’est  là 
que  nous  avons  appris  à  mieux  connaître,  non  pas  les  fièvres  intei- 
mittentes,  mais  les  maladies  miasmatiques.  C’est  là,  enfin,  que  de  trop 
nombreuses  et  de  trop  funestes  occasions  se  présentent  d’apprendre 
que  le  quinquina  n’est  pas  seulement  un  antipériodique  en  général, 
mais  un  remède  spécial  contre  les  maladies  paludéennes,  quoi  qu’en 
soit  le  type. 

D’ailleurs,  comment  ont  pu  se  méprendre  si  longtemps  les  secta¬ 
teurs  de  la  nosographie  ?  Is” admettaient-ils  pas  déjà,  en  1821,  que  les 
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fièvres  intermiUentes  passaient  quelquefois  au  type  rémittent,  et  n*eii 
étaient  pas  moins  susceptibles  d’être  guéries  par  le  quinquina  ?  Or, 
en  conscience,  pour  tout  homme  qui  ne  se  laisse  pas  trotuper  par  des 
mots  et  des  artifices  de  méthode,  une  fièvre  rémittente,  au  point  de 
vue  même  de  la  pyrétologie  superficielle  de  l’école,  qu’esL-ce  en  défini¬ 
tive  autre  chose  qu’une  fièvre  continue?  L’état  fébrile  n'y  est-il  pas 
incessant  ?  Et  qu’importe  qu’il  présente  des  rémissions  et  des  exacer¬ 
bations,  si,  comme  tout  le  monde  en  convient,  la  lièvre  continente 
est  un  type  de  convention?  Et  si  les  fièvres  rémittentes  à  quinquina 
diffèrent  des  continues  non  miasmatiques  autant  que  la  goutte  diflère 
de  la  scrofule,  certes,  c’est  par  des  caractères  bien  autrement  impor¬ 
tants  que  ceux  que  peut  offrir  le  type.  Nous  ne  nions  pas  ceux-ci, 
qu’on  le  remarque  bien  ;  seulement,  nous  leur  contestons  le  premier 
rang,  pour  y  faire  figurer  des  conditions  nosologiques  plus  fondamen¬ 
tales  et  plus  voisines  de  l’indication  thérapeutique, 

La  perniciosité^  qu’on  nous  passe  Ce  mot,  dépend  bien  plus  de  la  na¬ 
ture  pernicieuse  de  la  maladie  que  du  trouble  pernicieux  que  peut 
jeter  dans  réconomîe  ralfection  d’un  organe  dont  l’action  est  indis¬ 
pensable  an  maintien  actuel  de  la  vie.  Dans  certains  cas  d’affections 
goutteuses  anomales  et  intermittentes,  les  organes  qui  souffrent  et 
auxquels  se  rapportent  les  principaux  symptômes  sont  sûrement  des 
organes  fort  nobles  et  des  centres  de  vie  bien  importants;  néanmoins, 
de  tels  accès  produisent  rarement  la  mort,  comme  le  font  les  accès  de 
rémiltente  pernicieuse  miasmatique,  bien  que  frappant  sur  des  or¬ 
ganes  moins  indispensables  à  l’exercice  de  la  vie  :  tels  sont  l’estomac, 
dans  la  pernicieuse  cardialgique  ;  le  gros  intestin,  dans  la  dysentéri¬ 
que,  etc,..,  etc.,.,  sans  parler  de  i ardente  et  de  l’algide,  qui  ne  pa¬ 
raissent  s’attaquer  à  aucun  organe  en  particulier.  C’est  la  malignité, 
c’est-à-dire  Vimmimnee  insùiieuse  d’une  dissolution  prochaine,  quel¬ 
quefois  même  en  l’absence  de  symptômes  funestes,  qui  constitue  la 
perniciosité,  et  non  l’inlensité  des  troubles  fonctionnels  de  tel  ou  tel  or¬ 
gane  en  particulier.  L’organisme  périclite  bien  plus  alors  par  ratteiiite 
portée  à  son  unité  et  à  sa  résislance  vitales,  que  par  la  lésion  de 
structure  qu'éprouve  tel  ou  tel  tissu. 

Ceci  n’esL  point  oiseux  et  sert  à  confirmer  les  idées  que  nous  soute¬ 
nons  touchant  la  prééminence  nosologique  de  la  cause  prochaine  des 
accidents  sur  celle  de  leur  foi-me  et  de  leur  type,  11  en  i-ésulte  ce  pré¬ 
cepte  thérapeutique  important,  savoir  :  que,  dans  une  lièvre  perni¬ 
cieuse  iniasinatique  arrivée  au  deuxième  ou  au  troisième  accès,  il  ne 
faut  pas  attendre  une  rémission  qui  peut-être  n’auru  pas  lieu,  et  qu’il 
est  urgent  d’administrer  le  quinquina  au  milieu  et  même  au  début  de 
l’accès.  Le  préjugé  contraire  a  été  répandu  par  les  nosographes,  on 
devine  aisément  pourquoi  ;  et  c’est  pour  une  raison  contraire,  c’est 
parce  que,  pour  nous,  dans  ces  maladies,  la  diathèse  prime  le  type  et 
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est  plus  consitléralile  que  lui,  surtout  sous  le  rapport  pratique  ;  c’est 
appuyés  sur  des  laits  souverains  dans  la  question,  cl  où  des  accès, 
probablemeutles  derniers,  ont  été  abrégés,  atténués  dans  leur  violence 
et  leur  péril  par  de  fortes  doses  de  sulfate  de  quinine,  que  nous  con¬ 
jurons  les  praticiens  de  ne  pas  attendre,  en  pareil  cas,  l’apyrexic  ou 
la  rémission.  Quand  on  prescrit  le  quinquina  comme  antipériodique, 
c’est  différent,  et  il  est  raisonnable  de  ne  radministrer  que  dans  l'in¬ 
tervalle  des  accès.  Mais  quand  c’est  comme  fébrifuge,  il  y  a  inconsé¬ 
quence,  lorsque  surtout  l'accès  présent  offre  la  moindre  chance  de  se 
terminer  d’une  manière  funeste.  On  croit  l’action  du  quinquina  longue 
àse  faire  sentir:  c’est  une  grave  erreur.  Le  sulfate  de  quinine  adminis¬ 
tré  comme  fébrifuge  dans  les  maladies  des  marais  agit  contre  cet  em¬ 
poisonnement  avec  une  rapidité  surprenante,  11  convient  alors  de  rad¬ 
ministrer  à  une  dose  dotdjle  au  moins  de  celle  qui  suflil  pour  gtiérir 
nos  fièvres  tierces  légitimes,  L’observalion  prouve,  en  efiét,  que  plus 
une  maladie  paludéenne  est  continue,  plus  les  doses  de  suliate  de 
quinine  requises  pour  lu  vaincre  doivent  être  considérables.  Or  on 
sailqueles  lièvres  miasmatiques  pernicieuses,  d'abord  intermittentes, 
deviennent  rénuttentes  et  subin Irantes  au  fur  et  à  mesure  qu’elles 
croissent  en  intensité  et  en  gravité.  Les  nosographes,  qui  ne  l'igtiu- 
raieiit  pas,  persistaient  et  persistent  quand  môme  dans  leur  sysfème 
du  type  et  de  rintermîtlence  ;  et  ce  sont  eux  qui  nous  répètent  encore 
tous  les  jours  qu’ils  sont  exempts  de  théories,  d’idées  précoiiQues  et 
de  doctrines. 

Quand  nous  disons  qu’ils  ne  l’ignoraient  pas,  nous  voulons  dire 
c{u'ils  devaient  ne  pas  l'ignorer  ;  car,  lorsqu’on  sait  combien  unepeltlc 
préoccupation,  en  empêchant  de  regarder,  cmpôche  de  voir  et  de 
comprendre,  on  s'explique  comment  leurs  yeux  n’ont  pas  vu  et  no 
verront  peut-être  pas  encore  aujourd’hui  ce  fait  de  la  continuité  drs 
fièores  intermittentes,  bien  qu'il  soit  solidement  assis  sur  la  Iradilion 
médicale  tout  entière  et  sur  les  observations  cliniques  que  Paris  iui- 
môme  offre  aux  esprits  dont  rien  ne  rétrécit  rhorizon,  La  conliiiuité 
des  lièvres  intermittentes  !  qui  prouve  mieux  que  cette  inévilaldc  lo¬ 
gomachie  le  vice  des  classilicalions  systématiquement  fondées  sur  dos 
caractères  aussi  mobiles  que  le  type  ou  le  symptôme?  Nos  préjugés 
nous  sont  souvent  à  ce  point  plus  chers  que  l’évidence,  qu’un  médecin 
qui  a  fait  un  traité  recommandable  sur  les  fièvres  paludéennes  de 
l’Afrique,  M,  Maillot,  après  avoir  reconnu  que  ces  fièvres  y  affectent 
incontesLablement  le  type  continu,  propose,  pour  les  distinguer  de 
nos  lièvres  continues  proprement  dites,  la  dénomination  de  pseudo- 
coatinues.  Or,  en  face  d’une  de  ces  dernières  et  d’une  de  nos  typhoïdes 
ou  de  nos  puerpérales,  et  d’après  la  seule  considération  du  type,  la¬ 
quelle  faudrait-il  appeler  pseudo -continue,  de  la  typho'ide  ou  de  la 
miasmaUque '?  En  vérité,  un  élève  docile  y  serait  fort  embarrassé. 
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■C’est  comme  si  un  médecin,  n’ayant  jamais  pratiqué  que  sous  une 
latitude  où  les  fièvres  de  marais  se  rapprocheraient  plus  pour  le  tyjte 
de  la  continuité  que  de  rintermittence,  proposait  d’appeler  pseudo^ 
tnlèrmiUmies  les  fièvres  miasmatiques  du  nord  de  la  France,  II  y  serait 
autorisé  par  l’exemple  de  M.  Maillot,  et  tous  deux  sont  absous  pur  la 
philosophie  nosographique. 

Le  docteur  Boudin  a  signalé  avec  force  tons  ces  vices  d’observation 
et  de  raisonnement  dans  un  ouvrage  très-original  dont  il  défend  les 
idées  avec  une  louable  persévérance  {Traité  fks  fièvre$  intermitti’ntes , 
rémittentes  et  contmues  des  pays  chauds^  etc.).  On  les  retrouve  plus  fer¬ 
mes  encore  et  plus  développées  dans  une  .seconde  publication  qui  a 
pour  titre  :  Essai  de  yéographie  médicale. 

Il  faudrait  maintenant,  pour  consommer  la  preuve  des  diverses  as¬ 
sertions  énoncées  plus  haut,  rapporter  des  exemples  de  fièvres  mias¬ 
matiques  continues  guéries  par  le  sulfate  de  quinine. 

Ces  cas  ne  sont  plus  rares,  depuis  notre  conquête  d’Alger.  Boudin 
et  M.  Maillot  en  citent  à  l’envi.  On  en  trouve  de  nombreux  exemples 
dans  le  52®  volume  du  liecueil  de  mémoù'es  de  médecine^  de  chirurgie 
et  de  pharmacie  militaires  (documents  pour  servir  h  l'histoire  des  ma¬ 
ladies  du  nord  de  l’Afrique,  par  M,  le  docteur  Laveran). 

Cette  forme  des  fièvres  paludéennes  devient  plus  rare  en  Europe. 
Le  midi  de  la  France  en  ofire  pourtant  des  cas  assez  fréquents. 

i  Si  la  portée  d'action  de  nos  toniques  est  relative  ù  la  forme  de  la 
:  maladie  tout  entière,  elle  l’est  aussi  notablement  à  la  forme  de  chaque 
accès. 

I  , 

i  L’organisme  affecté  par  la  même  cause  morbide  no  réagit  pas  ton- 
j  jours  contre  cette  cause  de  la  même  manière.  Ainsi  trois  individus 
!  sont  exposés  à  l’influence  des  effluves  d’un  marais.  C’est  la  même 
cause,  et  chez  tous  trois  une  maladie  intermittente,  identique  pour  la 
nature,  différente  pour  la  forme,  vase  déclarer.  Nous  observerons  chez 
l'un  une  forme  d'affection  qu’on  appellera  fièvre  intermittente  légi¬ 
time;  chez  l’autre,  larvée;  chez  le  troisième,  pernicieuse, 

La  première  mérité  bien  la  dénomination  de  légitime,,  parce  que  l’or¬ 
ganisme  a  réagi  par  une  fièvre  générale  et  régulière.  La  résistance  vi¬ 
tale  a  bien  reçu  une  atteinte  directe,  maïs  les  synergies  n’ont  pas  été 
rompues,  il  n'y  a  pas  eu  ataxie.  Au  contraire,  la  réaction  s’est  mani¬ 
festée  par  des  phénomènes  simultanés  bien  proportionnés,  calcula- 
I  blcs,  critiques  comme  tous  ceux  qui  sont  opérés  par  l'ensemble  des 
I  fonctions  vitales,  de  ces  fonctions  générales  par  lesquelles  tout  animal 
I  vit  et  se  conserve  au  moyen  d’une  réaction  incessante  contre  toutes 
I  les  influences  nuisibles.  C’est  contre  celte  forme  des  affections  inter- 
I  mittentes  que  les  Toniques  radicaux  développent  leurs  effets  les  plus 
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constants  et  les  plus  sûrs,  parce  (iiic  la  nature  s’y  écarte  moins  de  ses 
habitudes,  de  ses  voies  normales,  et  qu'elle  n’a  besoin,  pour  ainsi 
dire,  que  d’un  léger  secours  pour  y  entrer.  Ajoutons  qu’ils  les  déve¬ 
loppent  avec  d’autant  plus  de  succès  et  de  promptitude,  que  les  inter¬ 
valles  qui  séparent  chaque  accès  sont  plus  égaux  entre  eux  et  lais¬ 
sent  plus  d’espace  entre  chaque  nouvelle  invasion,  Elîectivement,  on 
supprime  plus  facilement  et  plus  promptement  une  fièvre  tierce  qu'une 
quotidienne,  et  une  quarte  qu'une  tierce.  11  semble  que,  dans  la  pre¬ 
mière,  le  Tonique  n'ait  pas  le  temps  suffisant  pour  imprimer  à  l'orga¬ 
nisme  de  la  résistance  vitale  et  le  prémunir  contre  l’accès  si  prochain , 
Ce  désavantage  a  sa  compensation  ;  car  si  l’on  supprime  plus  aisément 
une  lièvre  à  type  quarte  qu’à  type  quotidien,  celle-ci  une  fois  bien  dis¬ 
parue  est  infiniment  moins  sujette  à  récidiver  que  la  fièvre  quarte,  et 
on  n'est  pas  obligé  (comme  on  l’a  vu  à  rarlicle  (iuinrfuùta)  de  conti¬ 
nuer  aussi  longtemps  les  doses  préventives  de  l’écorce  du  Pérou, 

Dans  la  fièvre  larvée,  la  nature  prend  le  masque  d’une  autre  mala¬ 
die.  Elle  ne  réagit  plus  par  l’ensemble  des  fonctions  vitales  et  natu¬ 
relles,  mais  par  quelque  action  organique  spéciale:  par  exemple,  une 
douleur  locale,  un  trouble  fonctionnel  isolé,  etc.  Cette  anomalie,  celte 
cause  qui  déclare  son  existence  par  des  effets  prœter  rationem,  an¬ 
nonce  en  général  une  alfeci ion  plus  tenace,  plus  réfractaire.  La  cause 
est  la  môme;  seulement  l'organisme  y  a  répondu  autrement,  anor¬ 
malement,  etii  sera  plus  difficile  il'en  être  maître,  parce  que,  indépen- 
dammeiiL  de  la  résistance  vitale  afliiiblie  qu’il  faut  fortifier,  il  y  a  une 
lésion  particulière  existant  en  vertu  d’une  prédisposition  qui  peut  Être 
très-ancienne  et  très-enracinée,  et  sur  huîuelle  le  Tonique  n’aura  sou¬ 
vent  pas  d’action.  Tout  à  l'îieure,  il  y  avait  de  l’ordre  dans  le  désor¬ 
dre,  une  tendance,  des  efforts  salutaires,  et  cela  était  le  signe  elle 
garant  d’une  affection  plus  simple,  d’un  état  normal  pins  facile  à  ré- 
lablir.  Maintenant  voilà  une  bizarre  localisation  de  l'afiection  morbide. 
Ce  n’est  pas  l’économie  entière  qui  se  soulève  avec  des  efforts  coor¬ 
donnés  ;  c’est  un  nerf  qui  souffre,  une  fonction  spéciale  qui  est  per¬ 
vertie;  il  est  besoin  d  une  action  tbérapculiqiic  plus  puissante,  plus 
soutenue. 

C'cstcequc  prouvent  les  faits.  Il  faut  des  doses  triples,  quadruples  de 
f[üinquina,  une  opiniâtreté  inconcevable  dans  cette  médication,  pour 
triompher  d’une  fièvre  lar%'^ée,  et,  de  plus,  un  emploi  prophylactique 
très- persévérant  du  môme  remède. 

Quelquefois  il  arrive  qu’apres  plusieurs  accès  de  la  forme  larvée,  qui 
a  résisté  ou  n’a  cédé  qu’imparfaitement  au  quinquina,  l'organisme 
vient  à  réagir  par  une  fièvre  générale  ;  et,  ce  qui  atteste  la  vérité  de  ce 
que  nous  disions  plus  haut,  la  maladie  obéit  alors  de  suite  à  des  doses 
très-modérées  du  fébrifuge. 

On  confond  très-souvent  la  fièvre  intermittente  pernicieuse  avec  la 
fièvre  intermittente  larvée,  et  cette  erreur  est  commise  quand  l  aeci- 
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dent  parliculier  qui  constitue  la  forme  larvée  prend  une  inlensiEc 
considérable  et  en  apparence  menaçante.  11  est  bon  de  savoir  que  la 
fièvre  reste  larvée  tant  qu’elle  sc  borne  à  produire  un  trouble  spécial, 
isolé,  auquel  ne  prennent  pas  part  les  forces  radicales  de  l’économie, 
et  tant  que  les  synergies  générales  sont  conservées,  quelle  que  soit  du 
reste  l’intensité  effrayante  de  cet  accident  local, 

La  perniciosité,  comme  nous  l'avons  déjà  dit  plus  haut,  existe 
lorsque,  en  môme  temps  que  se  déclarent  un  ou  plusieurs  troubles 
fonctionnels  spéciaux,  dont  la  concomitance  n’est  d’ailleurs  pas  néces¬ 
saire,  il  y  a  rupture  des  synergies  dans  les  fonctions  vitales  commu¬ 
nes,  propension  à  l’extinction  vitale  directe,  menace  insidieuse  de 
mort. 

Ici  lesToniques  radicaux,  le  quinquina,  jouissent  de  toute  leur  mer¬ 
veilleuse  efficacité,  et,  circonstance  digne  de  remarque  qui  confirme 
bien  hautement  les  idées  que  nous  avons  émises  précédemment,  l’ex¬ 
périence  apprend  qu’ils  en  jouissent  d’autant  plus  sûrement,  que  la 
résolution  des  forces  radicales  atteint  davantage  les  fonctions  vitales 
communes,  sans  lésion  fonctionnelle  spéciale,  comme  dans  les  fièvres 
pernicieuses  algides,  lipothymiques,  diaphorétiques,  etc.,.,  en  un 
mot,  quand  il  faut  seulement,  comme  dit  Barthez,  imprimer  de  la 
résistance  vitale  aux  forces  radicales  de  l’économie. 

La  puissance  thérapeutique  des  Toniques  radicaux  varie  encore 
beaucoup  suivant  la  nature  de  la  cause  des  maladies  intermittentes  cl 
malignes. 

Ainsi,  celles  qui  sont  ducs  aux  miasmes  des  marais,  toutes  choses 
étant  égales  d’ailleurs,  cèdent  bien  plus  volontiers  que  celles  qui  se 
développent  sans  cause  connue  chez  des  personnes  nerveuses,  dans  les 
grandes  villes.  Ces  dernières  aussi  sont  en  général  bien  plus  irrégu¬ 
lières  dans  leurs  expressions  symptomatiques,  dans  leur  type,  dans 
leur  marche  ;  ce  qui  vient  prêter  un  dernier  appui  à  l’opinion  que  nous 
avons  présentée  il  y  a  un  instant*  Ce  point  de  pratique  est  si  difficile 
et  si  mal  connu,  que  nous  le  quitterions  à  regret.  II  y  a  une  foule  de 
distinctions  délicates  et  pourtant  très-utiles  à  faire  ;  c’est  ce  qui  nous 
engage  à  débrouiller  plus  soigneusement  encore  cette  matière. 

La  périodicité  des  accès,  leurs  intermittences  bien  complètes,  le 
succès  du  sulfate  de  quinine,  ne  suffisent  pas,  eu  effet,  pour  caractéri¬ 
ser  à  eux  seuls  une  vraie  lièvre  larvée,  il  est  si  commun  de  voir  à  Paris 
des  névralgies  faciales  chez  des  personnes  qui  n’ont  jamais  été  expo¬ 
sées  aux  inUuenccs  palustres  se  manifesler  par  accès  périodiques  et 
céder  à  l'action  du  sel  de  quinine,  qu’il  serait  faux  de  conclure  de 
l’ensemble  de  ces  caractères  à  l’existence  d'une  fièvre  de  marais  mas¬ 
quée  sous  les  sytnplômes  d’une  névralgie  Icmporale, 

Lorsqu’une  névralgie  quelconque  est  intermittente  périodique,  des 
doses  moyennes  de  sulfate  de  quinine  la  coupent  Irès-ôrdinairemenU 
Lorsqu’elle  est  périodiquement  rémittente,  les  doses  doivent  être 
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accrues.  Lorsqu’elle  est  conlinuc  avec  des  exacerltations  irrégulières, 
il  faut,  pour  obtenir  des  résultats  thérapeutiques,  tellement  augmen¬ 
ter  les  doses,  qu’elles  soient  portées  jusqu’aux  eifcLs  physiologiques 
du  médicament  sur  le  système  nerveux,  tels  que  Unlouin,  surdité, 
stupeur  et  quelquefois  délire.  Il  est  plus  qu’inutile  d’aller  jusque-14. 
Quelques  bourdonnements  d’oreille,  une  légère  stupeur,  le  ralentis¬ 
sement  du  pouls,  telles  sont  les  limites  des  effets  physiologiques  qu’on 
ne  doit  jamais  dépasser,  Il  n’en  a  malheureusement  pas  toujours  été 
ainsi.  On  sait  que  si  le  sulfate  de  quinine  est  employé  aujourd’hui  dans 
plusieurs  affections  étrangères  aux  maladies  paludéennes,  avec  un 
avantage  louable  et  naguère  inconnu  ,  l’humanité  a  payé  ce  nouveau 
service  de  l’art  par  de  tristes  sacrifices. ..  Nous  pourrions,  sans  en 
chercher  bien  loin  les  preuves,  citer  tels  travaux  sur  l’emploi  de  ce 
médicament  dans  le  rhumatisme  aigu,  digne  bien  plus  de  figurer  dans 
un  traité  de  toxicologie  expérimentale  que  dans  un  traité  de  thérapeu¬ 
tique  humaine...  Heureusement  Legrou  nous  a  consolés  de  ces  extra¬ 
vagances  par  des  recherches  où  la  sagesse  du  médecin  a  toujours  dirigé 
la  main  de  l’expérimentateur.  La  toxicologie  n’y  a  pas  gagné  un  cha¬ 
pitre  nouveau,  niais  la  thérapeutique  du  rhumatisme  compte  une  res¬ 
source  de  plus. 

Les  névralgies  faciales  périodiques  ne  sont  nulle  part  plus  commu¬ 
nes  que  dans  les  pays  froids,  humides  et  paludéens  à  la  fois.  Ce  n’est  pas 
dans  les  régions  en  même  temps  chaudes  et  marécageuses  qu’on  ren- 
lontre  le  plus  ces  fièvres  larvées.  Sous  le  rapport  des  formes  pathologi¬ 
ques  dues  à  l'action  des  miasmes,  les  marais  sont  donc  justement  divi¬ 
sés  en  marais  des  pays  chauds,  des  pays  froids  et  des  pays  tempérés. 

Les  maladies  paludéennes  des  contrées  méridionales  sont  de  toutes 
les  plus  graves;  c’est  là  surtout  qu’on  observe  la  perniciosité  des 
fièvres  et  cotte  variété  d’accidents  funestes  où  vont  comme  se  donner 
rendez-vous  les  pyrexies  endémiques  redoutables  à  l'homme  et  mor¬ 
telles  à  presque  tous  les  êtres  vivants  non  acclimatés.  C’est  là  qu'en 
vertu  de  l’intensité  de  l’infection  les  fièvres  prennent  un  type  continu 
et  dégénèrent  en  dysenteries,  en  affections  cérébrales,  en  phlegmasies 
du  foie,  et  qu'on  contracte  ces  diathèses  presque  incurables  qui  modi¬ 
fient  si  profondément  l’organisme,  qu’il  ne  paraît  plus  être  apte  à  se 
laisser  impressionner  par  d'autres  causes  morbides  et  à  se  prêter  à  la 
manifestation  de  certaines  autres  diathèses. 

.Mais  il  est  bien  remarquable  aussi  que  ce  n’est  pas  dans  les  pays 
marécageux  à  fièvres  graves,  à  infection  délétère,  que  se  rencontrent 
ces  névralgies  facales  périodiques  qu’on  nomme  des  fièvres  larvées  et 
que  brise  si  sûrement  le  sulfate  de  quinine  bien  administré.  On  les 
observe  surtout  dans  deux  circonstances  : 

1*  Comme  effet  éloigné  d’une  affection  paludéenne  modérée  reçue 
antérieurement.  C’esl  ainsi  qu’elles  ne  sont  pas  rares  chez  les  individus 
qui,  après  avoir  habité  les  pays  marécageux  tempérés  et  y  avoir  es- 
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suvé  ou  non  des  fièvres  intermittentes,  viennent  séjourner  à  Paris. 
L’influence  du  froid  humide  a,  dans  ce  cas,  la  puissance  très-certaine 
de  manifester  ces  réminiscences  morbides  paludéennes  larvées  sous  la 
forme  d’un  accident  rhumatismal.  Cette  association  de  deux  influences 
pathogéniques,  pour  produire  une  affection  mixte,  témoigne  d’une 
certaine  dégénérescence  de  l’état  morbide  engendré  par  les  miasmes 
marécageux.  L'etficacilé  du  sulfate  de  quinine  est  en  raison  inverse 
de  l’ancienneté  de  l’action  miasmatique  et  de  î’alnUardissemcnt  que 
celte  impression  morbide  subit  dans  l’organisme.  Il  en  est  de  cette 
diathèse  par  rapport  à  la  vertu  thérapeutique  du  quinquina,  comme 
de  la  diathèse  syphilitique  par  rapport  à  la  vertu  curative  du  mercure. 

2“  On  observe  aussi  fréquemment  les  affections  paludéennes  larvées 
sous  les  névralgies  faciales  et  principalement  sus-orhitaires  et  oculai¬ 
res,  dans  les  pays  tout  ê\  fait  marécageux  et  froids  humides,  où  la  con¬ 
stance  de  l’humidité  froide  a  presque  autant  de  part  que  le  miasme 
dans  la  production  des  maladies  endémiques.  Nous  pourrions  citer  à 
ce  sujet  quelques  parties  du  département  d’Eiire-et  l.oir  où  nous 
avons  pu  faire  cette  observation  générale.  Eli  bien,  dans  ce  pays,  les 
rhumatismes  musculaires  et  les  névralgies  sont  excessivement  com¬ 
muns,  et  en  particulier  les  névralgies  périodiques  de  la  face.  Pour 
notre  compte,  nous  croyons  que  le  froid  humide  a  plus  d’influence  qut 
le  miasme  paludéen  dans  la  production  de  ces  névralgies,  et  c’est  h 
peine  si  nous  oserions  les  appeler  fièvres  larvées.  Néanmoins,  si  c’est 
le  froid  humide  qui  engendre  ces  affections,  c’est  bien  probablement 
l’action  miasmatique  qui  leur  imprime  le  type  intermittent. 

Encore  une  fois,  il  ne  suffit  pas  d’une  névralgie  faciale  intermittente 
pour  constituer  une  fièvre  larvée.  Que  faut-il  donc?  11  faut  que  dans 
un  point  circonscrit  de  roi'ganisme,  que  dans  une  partie  vivante, 
quelque  minime  qu'on  la  suppose,  dans  un  rameau  nerveux,  par 
exemple,  soit  ramassé  en  petit  tout  l’appareil  d’un  accès  de  fièvre.  11 
faut  que  la  forme  morbide  spécifique  qui  se  manifeste  communément 
par  cet  ébranlement  synergique  de  tout  le  système  vasculaire  qu’on 
nomme  un  accès  de  fièvre,  se  concentrant  dans  un  point  do  ce  système, 
y  soit  représentée  spécifiquement,  c’est-à-dire  par  des  phénomènes 
analogues  à  ceux  qu’elle  aurait  délcniiinés  si  elle  eût  pris  sa  forme 
ordinaire.  Il  faut  plus  encore,  car  tous  les  phénomènes  d'une  fièvre 
locale  peuvent  se  manifester  dans  un  accès  de  névralgie  sus-orbitaire, 
sans  que  celui-ci  soit  ce  qu’on  nomme  une  fièvre  larvée,  c’est-à-dire 
syinpLoma tique  d’une  affection  paludéenne.  Pourtant,  ou  doit  l’avouer, 
ces  caractères  d’une  fièvre  locale  associés  à  la  douleur  névralgique  : 
le  chémosis,  la  conlimiité  de  l’accès  une  l’ois  commencé,  les  pulsa¬ 
tions  fébriles  des  artères  de  l’œil,  si  surtout  il  y  a  au  déluit  un  peu  de 
frisson,  que  l’intermittence  et  la  péiâodiciLé  se  montrent  franches 
cl  parfaites,  et  que  leur  type  soit  tierce  ou  double  tierce,  etc...,  sont 
des  préjugés  en  faveur  de  l’existence  d’une  fièvre  larvée.  Mais  plus 
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on  s’éloignera  de  l’époque  à  laquelle  rinflucnce  miasmatique  a  été 
ressentie,  plus  par  conséquent  l'afreclion  qui  en  est  résultée  aura  eu 
le  temps  de  s’affaiblir  et  de  dégénérer,  soit  d'elle-mômc,  soit  par  l'ac¬ 
tion  d’autres  dispositions  morbides,  plus  aussi  on  verra  s’effacer  celte 
netteté  de  type,  de  stades  et  de  symptômes,  et  moins  décidément  cu¬ 
rative  sera  la  médication  quinique. 

Si,  au  contraire,  la  fièvre  larvée  est  dans  toute  sa  pureté,  si  elle  se 
déclare  sous  l’influence  immédiate  du  miasme  paludéen,  il  y  aura  dans 
rcnsemblc  tout  spécial  de  ses  phénomènes  des  caractères  capaiitcs 
peut-être  d'en  accuser  la  nature  à  un  observateur  sagace,  n'cût-il, 
pour  former  son  diagnostic,  ni  les  données  de  l'étiologie  ni  la  con¬ 
naissance  du  type  des  accidents  morbides.  C’est  que,  dans  ce  cas, 
l’accès  larvé  par  nne  névr;ilgic  ne  se  sépare  pas  complètement  d’un 
certain  cachet  que  le  principe  paludéen  imprime  sur  la  coordination 
des  symptômes  et  sur  chaque  symptôme  en  particulier,  n’y  en  eûl-il 
qu’un  seul  ;  de  môme  qu’on  voit  la  vérole  marquer  de  son  empreinte 
caractéristique  chacun  des  phénomènes  morbides  qu’elle  produit.  Un 
praticien  rompu  à  l’expérience  des  fièvres  de  marais  n'a  souvent 
besoin,  pour  reconnaître  s’il  a  affaire  une  fièvre  intermittente  de 
cette  nature,  ni  d’en  savoir  le  type  ni  d’être  renseigné  sur  les  anté¬ 
cédents.  11  peut  môme  se  passer  de  l’exploration  de  la  rate,  pour  dire 
si  la  fièvre  qu’il  observe,  et  qui  est  alors,  nous  le  supposons,  en  plein 
stade  de  chaud,  est  une  fièvre  de  marais  ou  toute  autre  pyrexie. 

'  Notre  intention  n’est  pas  de  tracer  ici  ces  caractères  communs  qui 
spccilicnt  tous  les  symptômes  des  aficclions  palustres,  quels  qu’ils 
soient.  Nous  nous  bornerons  à  énoncer  ce  point  inexploré  de  l’his¬ 
toire  des  maladies  de  marais  et  à  dire  en  particulier  que  les  névral¬ 
gies  paludéennes  ou  les  fièvres  larvées  n’échappent  pas  à  ccLlc  loî, 
mais  toutefois  qu’elles  la  manifestent  d’autant  moins  qu'elles  ont  été 
contractées  dans  des  pays  où,  à  l’inlluence  miasmatique,  se  joint  évi¬ 
demment  l'action  du  froid  humide,  féconde  en  névralgies  rhumatis¬ 
males,  et  d’autant  moins  aussi,  comme  nous  l’avons  déjà  dit  plusieurs 
fois,  que  la  diathèse  paludéenne  est  plus  atténuée  par  le  temps  et  plus 
altérée  par  d’autres  diathèses. 

Un  mot  encore  sur  les  suites  pathologiques  de  la  diathèse  palu¬ 
déenne  et  sur  les  limites  d’action  du  sulfate  de  quinine. 

11  est  trois  maladies  générales  contre  lesquelles  nous  possédons  des  j 
ressources  thérapeutiques  à  coup  sùr  merveilleuses,  ressources  dont 
pourtant  il  est  bon  de  faire  connaître  les  bornes. 

On  s’habitue  volontiers  à  considérer  coninie  exemptes  de  diffîcullés, 
de  mécomptes  cl  d’insuccès,  la  thérapeutique  des  maladies  syphili¬ 
tiques,  à  cause  du  mercure;  la  thérapeutique  de  la  chlorose  et  de  ses  ,, 
nombreux  accidents,  à  cause  du  fer  ;  la  thérapeutique  des  maladies  , 
de  marais,  à  cause  du  quinquina. 

C’est  une  triple  illusion  ;  et,  pour  ne  parler  ici  quû  du  quinquina  ; 
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et  des  affections  dont  il  est  appelé  le  spécifique,  nous  devons  signaler 
trcs-bricveinent  les  circonstances  de  ces  maladies  où  cet  agent  lié- 
roïque  perd  toute  sa  puissance. 

C’est  une  grande  erreur  que  de  croire  à  la  disparition  complète  de 
la  diailièsc  palustre  lorsque  ses  inanifcslations  primitives  ont  été  con¬ 
jurées  par  le  quinquina,  comme  de  croire  l'éradication  de  la  S3'philis 
constitutionnelle,  lorsque  le  mercure  a  guéri  des  accidents  sjqihili- 
lîqnes,  comme  de  croire  enfin  à  la  guérison  de  la  disposition  chloro¬ 
tique  lorsque,  par  le  fer,  on  a  fait  disparaître  les  caractères  extérieurs 
de  cette  afl'ection. 

Lorsque  l'action  du  miasme  paludéen  a  été  longue  et  intense, 
qu’elle  a  eu  le  temps  de  modifier  prorondément  l’économie,  le  quin¬ 
quina  a  pu  détruire  la  fièvre,  déLLunéfier  la  rate,  arracher  l'homme  il 
une  mort  certaine  et  im[uincnte  en  éloignant  pour  toujours  <ies  acci¬ 
dents  pernicieux  et  sans  lui  inexorablement  funestes;  mais  il  ne 
lui  est  pas  donné  d’effacer  l'impression  le  plus  souvent  ineffaçable 
que  l’agent  délétère  des  marais  laisse  sur  l’économie  animale.  C’est 
dans  CCS  cas  que,  môme  retiré  du  milieu  des  Infinences  maremma- 
tiqiies,  l’organisme  est  tourmenté  de  mille  manières  par  des  maladies 
paludéennes  dégénérées,  rebelles  à  tout  autre  moj'cn  que  le  quin¬ 
quina,  et  trop  souvent  au  quinquina  lui-môme.  Celui-ci  les  modère 
d’abord,  mais  elles  renaissent  bientôt,  et  bientôt  aussi  il  est  impuissant 
contre  elles.  D’autres  fois,  de  très-longs  intervalles  se  sont  écoulés 
depuis  les  dernières  atteintes  des  fièvres  de  marais  ;  on  n’v"  pense  plus  ; 
on  s’en  croit  foncièrement  délivré;  mais  que  survienne  une  maladie 
aiguë  quelconque,  et  elle  va  affecter  un  type  rémittent  et  quelquefois 
s’accompagner  d’accidents  pernicieux  qui  dérouteront  le  médecin  s’il 
ignore  les  antécédents  du  malade,  ou  si,  ne  les  ignorant  pas,  il  n’a 
pas  l’idée  d'y  rattacher  les  phénomènes  insolites  qu’il  a  sous  les  yeux. 
Si  pourtant  il  établit  ce  rapport  et  agit  en  conséquence,  il  sauve  son 
malade  ;  mais  celui-ci  ne  peut  plus  désormais  éprouver  une  maladie 
quelconque  ou  subir  une  influence  extérieure  un  peu  vive  sans  qu’on 
voie  les  symptômes  de  cette  maladie,  ou  les  accidents  propres  ù  cette 
influence,  se  compliquer  d’accidents  qui  attestent  une  vieille  affection 
se  réveillant  au  moindre  choc  et  de  moins  en  moins  susceptible 
d’ôtre  modifiée  par  le  quinquina. 

Ce  que  nous  venons  de  dire  eu  général  du  caractère  réfractaire  et 
indélébile  de  la  diathèse  paludéenne  se  retrouve  souvent  dans  les  né¬ 
vralgies  qui  en  «lépendent.  Ces  affections  finissent,  en  effet,  par  braver 
le  sulfaLo  de  quinine,  et  malheur  alors  au  malade  dont  le  médecin 
voudra  se  roidir  contre  cet  insurmontable  obstacle  !  Dans  certaines 
constitutions  nerveuses,  toute  l'énergie  du  médicament  passe  du  côté 
du  mal  et  semble  comme  employée  à  exaspérer  la  douleur  ;  les  acci¬ 
dents  deviennent  continus,  une  excitation  nerveuse  générale  et  pyré- 
liquc,  s'élève,  le  sommeil  s’enfuit,  le  tube  digestif  se  révolte,  et  le 
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malade,  véritable  iwH  me  tangere,  est  rendu  inaccessible  h  tout  autre- 
modificateur  thérapeutique,  tant  est  puissant  celui  dont  on  vient 
d'abuser  1 

Mais  les  Toniques  spécifiques  ne  sont  pas  exclusivement  indiqués 
dans  les  affections  inlermiUentes,  malignes  ou  autres. 

Tous  les  états  morbides,  même  continus,  qui  ollrent  les  caractères 
que  nous  avons  attribués  la  malignité,  è  l’ataxie,  réclament  le  se¬ 
cours  de  ces  agents  (hérapeu tiques.  Malheureusement,  ils  n’ont  pas 
alors  une  vertu  aussi  constante,  aussi  infaillible.  Cela  Lient  peut-être 
à  ce  qu’on  est  privé,  pour  les  administrer,  du  repos  de  l’organisme, 
qui  est  une  des  conditions  de  leur  action,  mais  bien  plus  probablement 
à  la  nature  de  la  maladie. 

Cependant,  toutes  les  fois  que  les  causes  de  ces  maladies  continues- 
avec  malignité  auront  affaibli  primitivement  les  forces  radicales  de 
l’économie,  et  qu'elles  ne  consisteront  pas  en  des  matières  vénéneuses 
et  septiques  venues  du  dehors  ou  engendrées  par  l’organisme,  toutes 
les  fois  que  ces  causes  auront  agi  d'emblée  sur  le  système  nerveux  qui 
préside  à  la  résistance  vitale  et  aux  synergies,  les  Toniques  spécifiques 
posséderont  encore  une  énergique  efficacité. 

Ces  états  morbides  peuvent  être  primitifs  et  constituer  toute  la  ma¬ 
ladie,  comme  dans  certaines  fièvrqs  nerveuses  ataxiques  développées- 
par  des  causes  morales  très-vives,  etc.,  etc,,  dans  un  organisme  pro¬ 
fondément  débilité.  Plus  souvent  ils  compliquent  d’autres  maladies,, 
comme  cela  sc  voit  chez  les  blessés  affectés  de  pourriture  d’iiôpital, 
ou  chez  ceux  qui,  dans  le  cours  d’accidents  traumatiques,  viennent  à 
être  alfectés  par  des  nouvelles  pénibles,  ou  qui,  ayant  perdu  leurs 
sens  par  une  blessure  qui  les  en  a  privés  jiendant  quelque  temps,  ne 
les  recouvrent  que  pour  se  sentir  ou  mutilés,  ou  esclaves,  ou  voués  à 
la  honte,  etc. 

Il  est  bien  important  de  distinguer  les  états  morbides  avec  malignité 

« 

produits  par  ces  causes,  d’avec  ceux  qui  se  développent  souvent  au 
milieu  des  mômes  maladies,  mais  sous  l’influence  d’autres  causes. 
Tels  sont,  par  exemple,  les  accidents  ataxiques  qui  compliquent  les 
grandes  pluies  suppurantes  ;  tels  sont  encore  ceux  qu’on  voit  dans  les 
fièvres  typhoïdes  et  qui  constituent  la  forme  dite  aiaxi’gue  de  ces 
graves  affections. 

A  tous  les  accidents  de  malignité  déterminés  par  ce  genre  de  cau¬ 
ses,  on  peut  appliquer  ce  que  l’un  de  nous  disait  de  l’emploi  des  Toni¬ 
ques  dans  la  forme  ataxique  des  fièvres  entéro-mésenteriques  {Journal 
des  connaissances  médico-chirurg.f  t.  lll,  p,  t5i)  :  «  L’espèce  ataxique 
est  de  toutes  la  plus  mortelle.  La  fièvre,  dans  celle  forme,  est  rempla¬ 
cée  ou  accompagnée  par  des  symptômes  nerveu.x  qui,  comme  dans 
les  névroses  simples,  ne  cèdent  plus  à  de  simples  modificateurs  du 
système  nerveux,  mais  qui,  entretenus  par  une  cause  qu’il  n’esL  pas 
en  notre  pouvoir  de  neutraliser,  persistent  et  tuent  tant  que  l’orga- 
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nisme  ne  rentre  pas  dans  l’ensemble  des  phénomènes  de  réaction  fé¬ 
brile  qui  sont  compatibles  avec  la  terminaison  favorable  de  la  maladie.» 

Pourtant  il  n’est  pas  impossible  de  retirer  dans  ces  cas  quelques 
avantages  de  l’action  des  Toniques  radicaux  ;  mais  on  les  emploie 
alors  à  titre  de  remèdes  fortifiants,  mode  d’action  qui  ne  rentre  pas 
dans  cette  section,  et  dont  nous  parlerons  dans  un  instant.  II  est  bien 
certain  aussi  qu'alors  encore  ils  servent  il  fortifier  le  système  nerveux 
et  à  le  réintégrer  dans  sa  coordination  et  scs  rapports, 

La  propriété  dont  jouit  le  quinquina,  de  fortifier  l’organisme  contre 
l’influence  pernicieuse  des  miasmes  paludéens,  est  tout  autrement 
puissante  que  celle  qu’il  oppose  aux  poisons  morîiides.  Il  en  est  sur 
l’action  délétère  desquels  il  n’a  anenne  influence  ;  tels  sont  ceux  qui 
s’individualisent  fortement  dans  réconomie  ou  qui  ont  des  caractères 
spécifiques.  Sa  vertu  tonique  névrosthénique  s’exerce  moins  efficace¬ 
ment  contre  les  fièvres  putrides  ou  typhoïdes  ;  elle  n’est  peut-être  pas 
privée  de  tout  effet  contre  les  fièvres  purulentes,  à  moins  que  les  su¬ 
jets  ne  soient  dans  des  conditions  individuelles,  endémiques  ou  épi- 
dcmiiiLies,  trop  funestes.  En  voyant  la  mortalité  dans  les  fièvres  puer¬ 
pérales  graves  de  nos  hospices  d’accouchement,  nous  avons  dit  souvent 
que,  si  nous  dirigions  un  service  dans  ces  élablisscmenls,  nous  n'hé- 
silerions  pas  à  administrer  les  préparations  de  quinquina,  le  sulfate 
de  quinine  aux  femmes  qui  attendent  leur  délivrance  à  riiôpital;  et 
que,  celle-ci  opérée,  nous  continuerions  ITisage  du  remède  pendant 
quelque  temps,  et  avant  l’époque  de  l’invasion  présumée  de  Faffec- 
tion..  Il  nous  semblait  que  celte  médecine  préventive  pouvait  n’ôtre 
pas  sans  force  pour  atténuer  les  effets  de  l'infection  et  rendre  moins 
graves  les  fièvres  purulentes  puerpérales.  Un  médecin  d’Eu,  Al.  le  doc¬ 
teur  Leconle,  paraît  avoir  employé  avec  succès  le  sulfate  de  quinine, 
non  il  titre  de  prophylactique,  mais  comme  curatif,  dans  un  certain 
nombre  de  ces  lièvres  une  fois  déclarées.  La  rémittence  des  accidents, 


leur  forme  pernicieuse,  l’évidence  d’un  état  morbide  général,  d’une 
véritable  fièvre  grave  sui generis,  et  le  caractère  secondaire  des  plileg- 
masics  locales,  de  la  métropérilonite,  sont  leséléinents  où  M.  Leeonte 
a  puisé  l’indication  du  sulfate  de  quinine.  Les  faits  qu’il  cite  ù.  l’appui 
de  ses  succès  nous  semblent  de  nature  è  encourager  les  pi’aticiens 
dans  celle  médication,  surtout  lorsqu’ils  trouveront  réunis  dans  la 
lièvre  puerpérale  les  traits  fondamentaux  qui  ont  suggéré  à  AL  Le- 
contc  l’idée  de  l’emploi  du  quinquina  (f/a-ion  lévrier  1851). 

Lorsqu’on  administre  les  Toniques  névrosthéniques  dans  les  affec¬ 
tions  continues  avec  malignité  qui  en  réclament  réellement  ITisage, 
les  forces  radicales  sont  quelquefois  dans  un  tel  état  de  résolution, 
que  l’action  de  ces  médicaments  n’est  pas  toujours  assez  immédiale- 
ment  stimulante  pour  se  faire  sentir  et  favoriser  leur  absorption. 
L'organisme  est  descendu  si  bas,  son  incitabilité  est  si  épuisée,  qu’un 
Tonique  pourrait  ne  pas  rexciter  plus  qu’un  corps  îneiTe.  De  plus,  les 
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momenis  sont  souvent  si  pressants,  qu*on  doit  craindre  que  la  vie  ne 
s’étGig:ne  avant  que  l’action  Ibôrapeutique  du  qniiniuina  ait  pu  se  ma¬ 
nifester.  Dans  ces  cas,  il  faut,  par  un  remède  pénétrant,  immédiate¬ 
ment  actif,  un  diffusible  comme  le  vin,  l’ctber,  etc...,  monter  les 
forces  vitales  h  un  degré  où  elles  puissent  être  sensibles  à  l’action  plus 
lente  d’un  Tonique,  de  même  qu'une  corde  d’instrument  a  besoin 
d'être  tendue  ùiin  certain  degré  pour  vibrer  et  résonner  sous  l’archet. 
Si,  par  ces  diffusibles,  on  peut  susciter  un  peu  de  fièvre,  l’imminence 
prochaine  de  la  mort  est  conjurée,  car  on  ne  meurt  pas  avec  la  lièvre. 

L’opinion  qui  fait  consister  le  mode  d’action  du  quinquina  et  ses 
effets  anlipériodiques  dans  une  révulsion  locale  qui  détruirait  l’irrita¬ 
tion  morbide  en  vertu  du  principe  tiuobus  doloi'iùas  simiil  oùoyiis^  etc.,., 
cette  opinion  est  trop  discréditée  pour  que  nous  nous  arrêtions  à  la 
réfuter.  II  suffit,  pour  en  faire  sentir  l'insignifiance,  de  remarquer 
qu’on  guérit  très-bien  une  fièvre  intermittente  en  faisant  pénétrer  im¬ 
médiatement  le  quinquina  dans  les  secondes  voies,  comme  cela  se 
pratique  par  la  méthode  endermique,  qui  peut  rendre  de  si  grands 
services  dans  les  fièvres  pernicieuses,  où  l’administration  par  les  pre¬ 
mières  voies  est  impossible.  D’ailleurs,  n’avons-nous  pas  dit  qu’on  se 
prémunissait  contre  les  fièvres  intermittentes  endémiques  d’un  pays 
qu'on  habite,  en  prenant  de  temps  en  temps  du  quinquina?  Est-ce 
que  dans  ce  cas  la  révulsion  halntuelle  qu’on  entretient  par  ce  Toni¬ 
que  ne  permettrait  pas  à  une  affection  de  s’établir  ?  S’il  en  est  ainsi, 
qu’on  prenne  des  purgatifs,  qu’on  s’applique  un  vésicatoire,  et  si  de 
celle  manière  on  se  préserve  de  la  fièvre  comme  on  le  fait  par  le  quin¬ 
quina,  nous  proclamerons  vraie  la  théorie. 


Il  a  paru,  depuis  1855,  une  monographie  très-importante  surlc  quin¬ 
quina,  à  laquelle  nous  avons  déji  fait  de  précieux  emprunts  pour  l’ar- 
licie  consacré  à  ce  grand  médicament,  C’est  nommer  le  savant  Traüê 
du  (jiimguina  par  notre  honorable  collègue  M,  le  docteur  Briquet,  mé¬ 
decin  de  l’hôpital  de  la  Charité.  Pour  les  faits  particuliers  dont  cet 
observateur  opiniâtre  et  sévère  a  enrichi  l’histoire  thérapeutique  du 
quinquina,  nous  renvoyons  à  notre  article  spécial.  Nous  n’avons  à 
nous  occuper  ici  que  de  la  théorie  générale  émise  par  M.  Briquet  sur 
le  mode  d'action  du  sulfate  de  quinine  dans  les  fièvres  intermiLtenles 
et  les  affections  périodiques. 

M.  Briquet  est,  on  le  sait,  le  médecin  qui  a  le  premier,  parmi  nous, 
administré  le  sulfate  de  quinine  à  hautes  doses  dans  les  fièvres  graves 
et  le  rluimutisme  articulaire  aigu.  C’est  dans  ces  expériences  qu’il  a  eu 
roccasion  d'observer  les  effets  stiipéfianls  de  ce  médicament  sur  le 
cerveau  cl  les  sens,  et  l’action  sédative  ou  hyposthéiiisante  qu’il  exerce 
aussi,  à  dose  élevée,  sur  le  cœur  et  la  chaleur  animale.  Frappé  de  ces 
effets  que  quelques  anciens  observateurs  avaient  déjà  signalés  lors¬ 
qu' Js  donnaient  de  fortes  quanti  lés  d'écorce  du  Pérou,  mais  que  les 
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médecins  modernes  avaient  perdus  de  vue,  M.  Briquet  a  sonfçô  à  en  ti¬ 
rer  la  tbéoric  de  la  vertu  curative  du  sulfate  de  quinine  dans  les  fièvres 
d’accès  et  toutes  les  affections  intermittentes.  Ce  puissant  remède 
empêcherait,  suivant  lui,  les  accès  fébriles,  en  stupéfiant  la  portion  du 
sj’stème  nerveux  qui,  pour  former  un  de  ces  accès,  entre  dans  un  état 
d'activité  insolite.  M.  Briquet  appuie  celte  manière  de  voir  sur  les  effets 
anlipériodiques  qu’on  a  de  tout  temps  reconnus  à  d’autres  stupéfiants 
-et  d’autres  sédatifs,  tels  que  l’opium,  la  jusquiame,  le  bain  froid,  la 
digitale,  les  ligatures,  la  ventouse  Junod,  et,  récemment,  le  chloro¬ 
forme,  etc.  Rangeant  aussi  l'arsenic  parmi  les  hypostbénisants  du  sys¬ 
tème  nerveux,  M.  Briquet  fait  honneur  à  son  ingénieuse  explication, 
des  succès  obtenus  par  ce  médicament  dans  le  traitement  des  fièvres 
■  intermittentes. 

Cette  théorie  est  spécieuse;  mais  il  est  douteux  qu’elle  puisse  résis¬ 
ter  à  une  observation  plus  approfondie  de  la  nature  des  fièvres  inter¬ 
mittentes  et  des  propriétés  générales  du  quinquina. 

Son  premier  défaut  est  de  considérer  un  acte  de  fièvre  intermittente 
paludéenne  commeune  surexcitation  physiologique  pure  cl  simple  du 
système  nerveux.  Loin  d'étre  le  signe  d’une  exaltation  réelle  et  radi¬ 
cale  des  forces  de  la  vie  et  des  centres  nerveux,  un  accès  de  fièvre  in¬ 
termittente  suppose,  au  contraire,  une  déhilitation  primitive  de  ces 
forces  et  bientôt  une  irritation  morbide  particulière  du  système  ner¬ 
veux,  se  déclarant  par  des  phénomènes  de  brusque  coneenlralion  et 
<îe  réaction  violcnle  de  la  caloricité  et  de  la  circulation.  Cette  surprise 
et  cette  perturbation  des  fonctions  les  plus  intimement  liées  aux  for¬ 
ces  générales  de  la  vie,  dénoncent  toujours  une  impression  de  faiblesse 
profonde  portée  sur  ces  forces  radicales  de  l’organisme  qui,  partout 
présentes,  alimentent  et  soutiennent  inccssammcnl  les  activités  spé¬ 
ciales  de  tous  les  appareils. 

Or,  dans  rimprégnalion  paludéenne,  celle  impression  de  débilité 
radicale  est  pai  ticulièrcment  marquée.  Elle  existe  d’une  manière  la¬ 
tente  avant  l’invasion  du  premier  accès  fébrile,  et  persiste  de  plus  en 
plus  profonde  entre  les  accès  suivants.  Elle  amène  a  la  longue  la  ca¬ 
chexie  qu’on  observe  chez  les  habitants  des  pays  marécageux  qui  n’ont 
pas  môme  subi  d’accès  fébriles,  comme  on  voit  la  cacbexie  saturnine 
chez  des  ouvriers  qui  n'ont  jamais  eu  d’affection  plombiquc  spéciale. 
Donc,  rien  de  plus  débilitant  du  principe  de  la  vie  que  le  miasme  des 
marais.  Iloffmann,  Gullen,  Brown,  tous  les  nervosisLes  l’ont  parfai¬ 
tement  senti.  Que  les  symptômes  et  les  accidents,  périodiques  ou  non, 
qui  naissent  de  cette  impression  primitive  de  faiblesse,  soient  carac¬ 
térisés  par  une  surexcitation  vive  de  quelques  appareils,  cela  ne  prouve 
nullemcnl  que  la  nature  de  la  maladie,  ou  que  la  disposition  primitive 
produite  dans  réconomie  par  l’imprégnation  miasmatique,  ne  soit  pas 
essentiellement  asthénique  et  déprimante.  D'une  manière  générale, 
toute  maladie,  quelque  sthénique  quelle  paraisse,  porto  esscnliellc- 
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ment  avec  elle  un  principe  de  faiblesse.  L’exal talion  vitale  morbide  la 
plus  grande  n'est  toujours  que  rirritation,  c’est-à-dire  la  surexcitation 
ou  l’excès  d’action  chez  un  être  atteint  de  faiblesse  dans  son  fond  ou 
à  la  source  de  ses  forces,  Uicn  de  plus  commun  que  ce  contraste  ap¬ 
parent.  Il  est  dans  l’essence  même  de  la  maladie. 

Diminution  des  forces  en  puissance,  augmentation  des  forces  agis¬ 
santes,  pour  parler  comme  Barthez  ;  ou,  comme  Ilunter,  diminution 
de  la  force,  accroissement  de  l’action,  c’est,  nous  l’avons  déjà  dit,  le 
caractère  des  maladies  malignes,  et  particulièrement  des  maladies  à 
quinquina.  Mais  il  n’y  a  à  cet  égard  entre  toutes  les  maladies  que  des 
düTéreuccs  de  plus  à  moins.  On  appelle  maladies  sthéniques  celles  où 
les  forces  sont  affaiblies,  quoique  les  actions  soient  très-vives  ;  et  as¬ 
théniques  celles  où,  malgré  une  atteinte  profonde  portée  aux  forces, 
les  actions  peuvent  néanmoins  être  violentes.  Le  grand  praticien  se 
reconnaît  à  la  sûreté  avec  laquelle  il  juge  de  la  mesure  et  des  propor¬ 
tions  de  ce  rapport.  Or  un  des  caractères  les  plus  remarquables  des 
affections  paludéennes  graves  consiste  précisément  dans  la  dispropor¬ 
tion  souvent  funeste  qu'on  observe  entre  répuisement  profond  des 
fonctions  vitales  communes  et  la  surexcilation  excessive  ou  incohé¬ 
rente  qui  règne  dans  l’action  de  certains  fqipareîls  spéciaux.  Nous 
avons  assez  dit  que  là  étaient  la  malignité,  la  perniciosité  des  accès. 
Si  les  accidents  caractéristiques  d’un  accès  de  fièvre  pernicieuse  avec 
symptômes  d’irrilalioii  violente  survenaient  dans  un  fond  organique 
qui  ne  fût  pas  menacé  d’un  épuisement  soudain  par  l'impression  d'une 
cause  essentiellement  débilitante,  ils  ne  présenteraient  par  eux-mômes 
aucun  danger,  et  le  quinquina  n'aurait  qu’y  faire.  Cela  se  voit  pour 
les  accès  pernicieux  dus  à  des  causes  moins  insidieusement  an ti vitales 
que  le  miasme  paludéen.  Telles  sont  certaines  intermittentes  perni¬ 
cieuses,  larvées  ou  non,  liées  à  un  état  goutteux  de  réconomie. 

Dans  beaucoup  de  cas,  les  symptômes  de  l'accès  pernicieux  sont  en 
rapport  avec  la  débilité  vitale  profonde.  C’est  ce  qu'on  observe  dans 
les  fièvres  syncopales,  algides,  cholériques,  etc...  Dans  ce  cas,  il  est 
moins  facile  de  se  tromper,  et  rindicalion  des  stimulants  se  présente 
de  soi.  Les  maladies  caractérisées  par  Vupprtssinn  des  forces  offrent, 
en  sens  inverse,  une  disproportion  remarquable  entre  la  force  et  l’ac¬ 
tion,  celle-ci  étant  faible  et  enchaînée,  quand  celle-là  conserve  une 
grande  puissance.  C’est  aussi  un  problème  thérapeutique  inverse. 

Ces  distinctions  bien  comprises,  —  et  les  propriétés  anlipériodiques 
du  quiijquina  entendues  à  notre  manière  nous  paraissent  de  nature  à 
en  démontrer  davantage  encore  la  réalité,  —  on  peut  voir  que  la 
théorie  de  M.  Briquet  est  plus  spécieuse  que  solide. 

D’abord,  restituable  auteur  du  'J mité  du  quinquma  confond  toujours 
les  médicaments  tonitiues  avec  les  excitants.  Quand  il  contes  le  au 
quinquina  l’action  tonique  dans  le  traitement  des  fièvres  d'accès,  on 
voit  que  c’est  réellement  l’action  c.\cilanle  qu’il  veut  lui  dénier.  Nous 
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avons  dît  assez  ce  qui  distingue  si  profondément  ces  deux  propriétés 
médicinales.  La  propriété  slimulanle  est  juste  le  contraire  de  la  pro¬ 
priété  tonique.  L’une,  suivant  le  langage  de  Hanter,  accroît  la  force 
et  modère  l’action  -  l’autre  augmente  l’action  et  épuise  la  force.  La 
dose  de  quinquina  ou  de  sulfate  de  quinine  nécessaire  pour  enrayer 
une  fièvre  intermitlenteneproduil  nécessairement  aucune  stimulation, 
ni  non  plus  aucune  stupeur  appréciables.  Est-ce  à  dire  quelle  ne 
produise  aucun  effet  physiologique?  Non  sans  doute.  Mais  ces  effets 
sont  latents.  Gela  ne  peut  signifier  qu’une  chose:  c’est  que  l’ac¬ 
tion  primitive  du  quinquina  s’exerce  sur  des  fonctions  latentes  elles- 
mêmes,  Or  il  n'y  en  a  pas  de  deux  sortes  dans  l’économie.  Les  seules 
fonctions  latentes,  le  seul  sens  latent  de  rorganisme,  ce  sont  les 
fonctions  vitales  élémentaires,  c’est  le  sens  vital,  qui  existent  déj:i 
dans  le  germe  sans  manifester  leur  action  autrement  que  par  le  main¬ 
tien  de  l'état  vital,  de  la  résistance  vitale,  de  raptilude  au  dévelop¬ 
pement  organique  et  fonctionnel  de  1  être  vivant  qui  y  est  concentré 
d’ntie  certaine  manière.  Ce  sens  vital  latent  n’abandonne  pas  l’orga¬ 
nisme  formé.  C’est  encore  lui,  c’est  toujours  lui  qui,  chez  l’adulte, 
sert  de  point  d’appui  â  toutes  les  activités  spéciales.  Sur  lui,  primiti¬ 
vement,  porte  l’action  débilitante  du  miasme  paludéen,  laquelle  règne 
latente  avant  le  premier  accès  et  entre  les  accès  ultérieurs.  Sur  lui, 
primitivement  aussi,  porte  l'action  tonique  du  quinquina,  qui  s’établit 
latente  entre  les  accès  et  empêche  les  fonctions  spéciales  d’y  céder, 
comme  la  débilité  latente  produite  par  le  miasme  les  y  disposait. 

Si  contre  des  accès  rebelles  ou  pernicieux  le  praticien  est  obligé 
d’employer  des  doses  de  quinine  capables  de  stupéfier  les  centres  ner¬ 
veux  et  l’appareil  circulatoire,  ce  n’est  pas  pour  obtenir  ces  derniers 
effets  qu’il  a  dû  augmenter  ainsi  les  doses,  mais  sans  doute  pour  pro¬ 
duire  une  impression  tonique  plus  profontlc  sur  les  fonctions  vitales. 
Il  serait  même  peut-être  désirable  que  cette  stupéfaction  des  sens 
externes  n'ait  pas  lieu.  Quand  on  veut  apaiser  la  fièvre  et  les  douleurs 
d'un  rhumatisme  articulaire  aigu;  quand  on  veut  calmer  une  névralgie, 
nous  comprenons  qu’on  pousse  le  sulfate  de  quinine  jusqu’aux  doses 
narcotiques.  On  l’administre  alors  pendant  qu'existent  la  lièvre  et  les 
douleurs,  et  il  faut  de  toute  nécessité  aller  jusqu’au  narcoli^me.  Mais 
si  c’est  par  cette  propriété  qu’il  agit  contre  un  accès  de  lièvre  inter¬ 
mittente,  pourquoi  ne  pas  le  donner  pendant  l’accès  et  à  dose  stu¬ 
péfiante?  Pourquoi  le  donner  la  veille?  La  fièvre  est,  dans  ce  cas,  bien 
autrement  intense  que  dans  le  rhumatisme  aigu.  Or  ici  on  nci’apaise 
pas  existante,  mais  absente  on  la  prévient,  sans  avoir  produit  la 
moindre  sédation  appréciable  des  centres  nerveux  et  de  la  circulation. 

On  se  préserve  des  fièvres,  en  plein  pays  d’étangs  miasniatiques,  en 
prenant  de  bon  ^iIl,  du  thé,  du  café,  une  forte  nourriture,  avec  ou 
sans  quinquina,  à  côté  de  malheureux  qui,  privés  du  même  ton  hygié¬ 
nique,  fébricilent  une  partie  de  l’année  et  tombent  dans  la  cachexie 
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semi-scorlnUique  et  les  engorgements  froids  des  Tiscères  du  ventre. 
Est  -ce  en  hyposlliéniscmt  leur  système  nerveux  que  se  pré  ni  unissent, 
les  premiers,  ou  en  le  stimulant  ;’i  rcxcès  avec  rinmndilé'froide.  de 
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l’eau  et  des  légumes,  que  les  seconds  cèdent  à  la  fièvre  et  à  toutes  ses- 
conséquences?  Remarquons  en  passant  que  les  maladies  paludéennes, 
appellent  les  forUfiants  liygiéEiifjues  de  toutes  sortes  ;  et  r[ue  les  ma¬ 
lades,  s’ils  n’en  sont  pas  empêchés  par  des  irritations  personnelles,, 
les  supportent  très-hien,  mieux  même  qu’en  état  de  santé.  Le  meilleur 
auxiliaire  du  traitement  des  iièvî-cs  par  le  kina,  c’est  une  alinientation 
généreuse  et  réconfortante.  Celte  hygiène,  recomniandée  et  suivie  vi¬ 
goureusement  par  M.  Boudin,  est  une  des  conditions  capitales  du 
succès  de  sa  médication  par  l’arsenic. 

Certes,  le  quinquina  perd  bien  de  son  efficacité  devant  la  cachexie 
paludéenne  avec  ou  sans  persistance  d'accès  fébriles.  Pourtant,  nous, 
l’avons  vu  réussir  dans  ces  cas  mieux  qu’aucun  autre  moyen.  Est- ce 
en  hyposthénisant  qu'il  guérit  alors  des  sujets  sans  lièvre,  piles,  ané¬ 
miques,  infiltrés,  liéneux?  Et  quand  le  sulfate  de  quinine  prévient  un 
accès  de  fièvre  ou  algide,  ou  syncopale,  ou  cholérique,  est-ce  aussi  en 
affaiblissant  la  circulation  et  la  chaleur? 


Mous  l’avons  dit  en  commençant  cette  discussion,  M.  Briquet  a  été 
trompé  par  la  nouveauté  des  effets  du  sulfate  de  quinine  à  haules 
doses  dans  les  fièvres  rhumatismale  et  typhoïde.  Ici  l’action  stupé¬ 
fiante  du  médicament  est  évidente,  parce  qu’elle  s’exerce  sur  les  fonc¬ 
tions  les  plus  évidentes  de  l’économie.  Mais  si  les  effets  thérapeutiques 
sont  évidents,  c’est  que  le  sont  aussi  les  effets  physiologiques,  ou  sur 
l’homme  sain,  qui  en  sont  l’intermédiaire.  11  n’en  est  pas  ainsi  dans 
les  fièvres  intermittentes.  Ici,  point  d’effets  physiologiques  évidents; 
et  pourtant,  des  effets  thérapeutiques  d’une  sûreté  incomparable. 
Comment  serait-ce  le  même  intermédiaire  qui  agirait  dans  les 
deux  cas  ? 

Avant  de  produire  des  effets  stupéfiants  sur  les  centres  nerveux,  le 
sulfate  de  quinine  en  produit  de  toniques  latents  dans  les  fonctions 
vitales,  que  les  premiers  ne  détruiraient  que  s’ils  étaient  portés  jus¬ 
qu'à  enchaîner  l’activité  des  fonctions  organiques  indispensables,  en 
vertu  du  cercle  de  la  vie,  à  rentretien  des  fonctions  vitales  communes 
qui  forment,  réciproquement,  la  base  de  leurs  opérations.  Loin  que  ce 
soit  par  son  action  stupéfiante  sur  les  centres  nerveux  que  la  quinine 
prévient  les  accès  d’une  fièvre  intermittente,  c'est  bien  plutôt  malgré 
cette  action.  Celle-ci  est  au  moins  inutile.  Si  l’on  est  obligé  de  la 
subir  quelquefois,  il  n’est  jamais  nécessaire  de  la  produire. 

Les  analogies  tirées  de  reflicacîté  antipériodique  de  l’opium,  de  la 
digitale,  de  l’arsenic,  etc.,  prouvent  beaucoup  moins  qu’on  ne  croit. 
On  ne  pourrait  pas  citer  un  modificateur  de  l’organisme,  quel  qu’il 
soit,  qui  ne  compte  des  succès.  Et  puis,  l’opium  n’est  pas  dépourvu 
de  toute  propriété  tonique,  quoiqu’elle  n’y  domine  pas  comme  dans 
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le  kina.  Opium  me  kerclè  non  seâat^  disait  Browii.  La  digitale  passe, 
avec  raison,  aux  yeux  de  quelques  observateurs,  pour  un  moyen 
fixa  leur  et  tonique  des  mouvements  du  cœur.  Qu’elle  ait  d’autres  pro¬ 
priétés,  cela  est  évident;  de  môme  que  le  quinquina  possède,  à  côté 
ou  au-dessus  de  ses  propriétés  toniques,  des  propriétés  stupéfiantes  du 
cerveau  et  du  cœur.  Qui  le  nie?  Mais  ces  dornicres  propriétés  sont 
précédées  et  soutenues,  en  quelque  sorte,  par  des  propriétés  fonda¬ 
mentales  qui  sont  des  propriétés  essentiellement  toni<iues.  Or  le  lec¬ 
teur  sait  assez  le  sens  que  nous  donnons  h  ce  mot.  Toiu<iue  n’est  pas 
stimulant,  mais,  bien  au  contraire,  fixateur  et  modéra  teur  de  l’activité 
vitale.  11  produit  celte  sorte  de  modération  qui  a  pour  condition  la 
stabilité,  l’énergie  fixe,  l’état  d’équilibre,  comme  l’exprime  M.  Briquet 
lui -môme,  c’est-îVdire  la  force  profonde.  Et  voilà  pourquoi  c’est  à  la 
base  qu’il  agit,  d’une  manière  toute  latente  d’abord,  et  qui  ne  s’a¬ 
perçoit  que  dans  les  résuUats  ultérieurs. 

A  Ténu méra lion  complaisante  des  sédatifs  qui  coupent  les  accès  de 
la  fièvre  inlermiltente,  nous  pourrions  opposer  un  ensemble  bien  plus 
imposant  d’amers,  de  toniques,  de  remèdes  composés  comme  lu  thé- 
l'iaqiie,  qui,  depuis  Esculape,  sont  universellement  consacrés  dans  le 
traitement  des  fièvres  d’accès.  Ce  dernier  médicament,  composé  de 
stimulants  diffusibles,  de  stimulants  fixes,  de  toniques  et  de  calmants, 
est  l’agent  qui  représente  le  mieux  les  propriétés  multiples  de  l'écorce 
du  Pérou.  Celle-ci  est  une  sorte  de  tliériaque  naturelle  bien  plus  mer¬ 
veilleuse  que  celle  du  médecin  de  Néron.  Après  tout,  les  meilleurs 
succédanés  du  quinquina  sont  les  amers  tels  que  la  gentiane,  la  cen¬ 
taurée,  récorce  de  Winler,  la  rhubarbe,  l’angusture,  la  camomille,  le 
café  vert,  la  salicine,  l'illicine,  etc... 

Que  dirous-iious,  en  finissant,  de  l’appui  emprunté  par  M,  Briquet, 
pour  sa  théorie,  ù  l’exemple  des  vertus  antipériodiques  de  l’arsenic? 

Nous  répondrons  que  l’arsenic  ne  produit  aucun  effet  hyposthéni- 
.sant  chez  les  sujets  et  au.x  doses  auxquelles  on  l’administre  pour 
couper  une  fièvre.  Nous  ajouterons  que,  si  l’on  en  croit  l’histoire  des 
ai'sénicophages,  la  substance  dangereuse  dont  il  s’agit  imprime  du 
ton  à  toutes  les  fonctions  organiques,  et  maintient  surtout  la  circula¬ 
tion  et  l'action  respiratoire  à  un  degré  d’énergie  et  de  résistance 
extraordinaires.  Qu’à  des  doses  excessives  l’arsenic  produit  une  sorte 
de  choléra  artificiel  qui  atteste  des  effets  délétères  et  profondément 
bypüsLhéniques,  cela  n'est  pas  douteux.  Mais  autant  en  arrive- l-îl  à 
l'iode,  à  raramoniaque,  au  phosphore,  au  sublimé,  au  camphre,  et  à 
tous  les  poisons  âcres  et  violents  qui  sure  tent  et  irritent  d’abord, 

puis  finissent  par  suspendre  et  glacer  toutes  les  manifestations  de 
la  vie. 

L’erreur  dans  laquelle  nous  croyons  qu’est  tombé  l’honorable  et 
laborieii.x  médecin  de  la  Charité  ne  diminue  en  rien  à  nos  veux  le  mé- 
rite  de  son  œuvre  ni  la  valeur  des  pages  ineffaçables  qu’il  a  ajoutées 
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à  riiistoire  du  médicament  qui  se  dispute  avec  l’opium  le  premier 
rang  dans  la  Alatière  médicale. 

I 

Il  nous  reste,  pour  terminer  ce  chapitre,  à  parler  des  Toniques  en  . 
tant  que  stonmchic|ues  et  fortifiants  généraux  dans  le  traitement  des  | 
aficctionsdijlérentes  de  celles  que  nous  avons  étudiées  jusqu’à  présent.  " 

Cette  médication  était  autrefois  en  bien  plus  grand  honneur  que 
maintenant,  surtout  dans  les  maladies  chroniques,  sur  la  lin  et  pen¬ 
dant  la  convalescence  des  maladies  aiguBs,  enfin  dans  tout  le  cours  de 
certaines  espèces  de  ces  maladies. 

Il  est  juste  de  dire  que  si  la  doctrine  physiologique  a  été  trop  exclu¬ 
sive  dans  les  proscriptions  qu’elle  a  lancées  contre  l’usage  des  Toni¬ 
ques  en  général,  elle  a  rendu  un  service  signalé  à  l'art  de  guérir  en 
s’élevant  avec  force  et  succès  contre  l’abus  qu’on  faisait  autrefois  de 
ces  médicaments. 

Des  adeptes  inintelligents  ont  souvent  fait  retomber  sur  leur  illustre 
chef  des  accusations  dont  ses  écrits  doivent  le  disculper. 

On  ne  saurait  rien  dire  de  plus  sage  et  de  plus  juste  que  ce  que 
Broussais  établit  sur  les  indications  des  slomacbiques  dans  les  pro¬ 
positions  de  thérapeutiques  de  V Examen  t/cs  doctrims.  Nous  nous  es¬ 
timerons  heureux  si,  en  reproduisant  ici  ces  principes  au  lieu  d’expri¬ 
mer  les  mômes  choses  autrement  et  pour  notre  propre  compte,  nous 
pouvons  venger  ce  grand  médecin  des  erreurs  qui  ont  été  commises 
et  professées  en  son  nom. 

«  L’indication  de  solliciter  l’estomac  par  les  Toniques  ne  se  tire  ni 
de  la  faiblesse  ni  de  la  maigreur,  mais  plutôt  de  la  pâleur  et  de  la  lar¬ 
geur  de  la  langue,  ainsi  que  du  sentiment  de  langueur  et  de  la  lenteur 
de  la  digestion,  lorsqu’on  a  fait  usage  d’aliments  peu  stimulants 
Elle  peut  aussi  résulter  des  douleurs  de  l'estomac,  des  rots,  des  hor- 
borygmes  et  des  coliques  qui  accompagnent  ces  sortes  de  digestions, 
lorsque  ces  accidents  disparaissent  avec  des  aliments  d’une  propriété 
plus  irritante.  »  (Prop.  443.) 

a  La  débilité  générale  sans  phlegmasio  n’exige  que  les  bons  aliments 
et  une  dose  modérée  de  vin,  si  la  digestion  s'exécute.  Si  elle  se  fait 
avec  peine,  les  amers  sont  nécessaires.  »  (Prop.  446.) 

«  Lorsque  la  gastro-entérite  la  plus  violente  se  prolonge  jusqu’à  un 
certain  point,  la  débilité  fournît  des  indications  qu’il  faut  remplir 
avec  des  matériau.x  alibiles  pour  prévenir  la  mort  /let'  inediam  /  car  il 
arrive  une  époque  où  la  digestion  est  impossible,  malgré  la  persis¬ 
tance  de  l’inflammation,  sans  produire  l’exaspération  de  celle-ci.  » 
(Prop.  441.) 

Les  cas  indiqués  dans  ces  excellentes  proposi  tions  sont  loin  d’être  les 
seuls  où  les  Toniques  amers  peuvent  et  doivent  être  employés  comme 
stomachiques;  et  nous  nous  ferions  un  devoir  de  signaler  tous  les 
états  morbides  qui  en  réclament  l’emploi,  si  nous  ii 'avions  à  nous  ao 
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quitter  de  celte  tâche  quand,  dans  ce  volume,  il  sera  question  des  om- 
bellifères  aromatiques  et  des  labiées.  On  trouvera  là  tous  ces  déve¬ 
loppements,  qui  s’appliquent  très-bien  aux  amers. 

Les  Toniques  sont  utiles  en  outre  à  titre  de  fortifiants  généraux  dans 
une  foule  de  maladies  aiguës  ou  chroniques  oîi  il  importe  de  soutenir 
les  forces. 

On  trouve  encore  dans  V Examen  des  docirines  plusieurs  propositions 
de  Broussais  où  quelques-unes  de  ces  indications  sont  bien  for¬ 
mulées. 

Il  Les  hydropisies  qui  proviennent  de  la  mauvaise  assimilation  dis¬ 
paraissent  par  les  Toniques,  Tair  sec,  chaux,  lumineux,  les  bons 
aliments  et  les  remèdes  du  scorbut,  si  cette  maladie  coexiste.  » 
(Prop,  395.) 

ti  Les  hydropisies  qui  sont  dues  à  la  disette,  aux  hémorrhagies  et 
aux  autres  causes  d’épuisement,  se  guérissent  par  les  Toniques,  les 
bons  aliments,  le  vin,  ralcool  et  les  diurétiques  actifs,  lorsqu’il  n’existe 
point  de  désorganisation  dans  les  viscères  ;  mais  il  faut  beaucoup  de 
soins  pour  graduer  la  restauration.  »  (Prop.  396.) 

H  Quelle  que  soit  la  débilité  qui  accompagne  les  irritations  (nous 
restreignons  ici  ce  mot  à  signifier  un  degré  quelconque  d'inflammation 
aiguë  ou  chronique  ;  car,  en  lui  accordant  la  latitude  vicieuse  qu’il  a 
dans  le  langage  de  Broussais,  nous  serions  loin  de  sanctionner  cette 
proposition),  celles-ci  fournissent  seules  les  indications,  tant  qu’elles 
sont  assez  violentes  pour  s’exaspérer  par  l'ingestion  des  matériaux 
alibiles  et  des  médicaments  stimulants.  Aussitôt  que  le  contraire  a 
lieu,  la  débilité  fournit  des  indications  qui  se  combinent  avec  celles 
qui  dépendent  de  l’irritation  ;  enfin,  lorsque  celle-ci  a  cessé,  la  débi¬ 
lité  devient  la  maladie  principale,  mais  l’irritabilité  des  organes  exige 
de  grands  ménagements  dans  l’emploi  des  stimulants.  »  (Prop.  4Ü8,) 

«  Les  convulsions  et  les  douleurs,  quel  que  soit  le  nom  qu’on  leur 
donne,  laissent  à  leur  suite  une  débilité  qui  fournit  quelquefois  seule 
les  indications,  »  (Prop.  429.) 

«  L’accouchement  est  quelquefois  suivi  d’une  débilité  qui  s’aug¬ 
mente  progressivement  jusqu’à  la  mort  et  qui  fournit  seule  les  indi¬ 
cations,  quoiqu’elle  soit  un  produit  de  l’irritation.  )>  (Prop.  436.) 

K  La  débilité  avec  pblegmasie  située  ailleurs  que  dans  le  canal  di¬ 
gestif  exige  des  aliments  légers  et  qui  laissent  peu  de  résidu,  si  la 
pblegmasie  est  aiguë,  mais  elle  proscrit  les  stimulants  dont  l’irritation 
se  répéterait  dans  l’organe  enflammé  ;  si  la  pblegmasie  est  chronique, 
cette  débilité  exige  des  aliments  substantiels,  mais  toujours  de  facile 
digestion.  Quant  aux  Toniques,  ils  n'y  conviennent  qu’à  doses  légères 
et  momentanément,  i»  (Prop.  447.) 

«  La  débilité  avec  un  catarrhe  qui  épuise  par  une  expectoration  trop 
copieuse  et  sans  fièvre,  demande  des  aliments  substantiels  et  de  facile 
digestion,  avec  l’emploi  des  Toniques  astringents  à  doses  très-iné- 
Trousseau  et  Pidouîc.  0*  ÉDino?i.  U.  —  4  5 
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nagées.  Tels  sont  le  quinquina,  1&  lichen  et  l’acétale  de  plomb.  i>  ! 
(Pj'op.  418.)  j 

«  La  débilité  avec  colite  aigue  n’exige  que  le  traitement  indiqué 
pour  celle  maladie  ;  mais,  dans  le  cas  de  chronicité,  elle  nécessite  des  ’ 
fécules  dépouillées  de  tout  ce  qui  peut  laisser  du  résidu  dans  le  colon 
et  Tusage  modéré  du  vin  rouge,  pour  retenir  les  aliments  dans  Tes- 

I 

lomac,  car  rirritation  du  côlon  les  appelle  vers  cet  intestin  avant  leur 
assimilation,  et  ils  y  font  l’office  de  purgatifs.  »  {Prop.  450.) 

«  La  débilité  produite  par  les  hémorrhagies  excessives  exige  des  ali¬ 
ments  gélatineux,  albumineux  et  féculents,  avec  un  peu  devin  rouge, 


quelques  astringents  et  des  Toniques  fixes;  mais  elle  repousse  les  ali¬ 
ments  de  haut  goût.  Les  stimulants  diffusibles  ne  conviennent  qu’îm- 
médiatement  après  les  grandes  hémorrhagies.  »  (Prop.  441.) 

Le  succès  des  médications  toniques,  et  principalement  de  celle  que 
nous  éludions  en  ce  moment,  dépend  beaucoup  des  conditions  hygié¬ 
niques  et  de  l’état  moral  où  se  trouvent  les  sujets  à  qui  on  l’admi¬ 
nistre.  Le  séjour  des  grandes  villes,  de  Paris,  par  exemple,  développe 
généralement  une  diathèse  d’irritabilité  chez  des  individus  qui  pré¬ 
sentent  pourtant  à  un  haut  degré  l’indication  des  Toniques.  Celte 
contradiction  est  très-embarrassante  pour  le  médecin.  Tant  que  ccj 
individus  restent  dans  le  milieu  où  ils  ont  conlraclé  leur  érélliisme, 
les  Toniques  se  changent  en  irritants  et  ne  sont  pas  tolérés.  Ces  sujets 
quittent-ils  Paris,  cessent-ils  d'ètre  soumis  aux  surexcitations  ner¬ 
veuses  qui  engendrent  à  la  longue  l’alonie  mêlée  d’irritation,  le  quin- 
(juina,  les  amers,  le  vin,  l’alimentation  analeptique,  sont  supportes  à 
uierveille  et  fortifient  au  lieu  d’irriter.  11  sufüL  même  souvent  d'un 


simple  déplacement,  et  les  Toniques  deviennent  inutiles.  Le  calme 
et  la  force  renaissent  dans  l’économie  par  le  seul  bienfait  de  la  rusti- 
cation.  La  vie  des  grandes  villes  énerve  à  ce  point,  que  la  nourriture 
doit  y  être  plus  réparatrice  et  plus  généreuse  qu'aux  champs. 

L’habitant  de  Paris,  livré  au  mouvement  des  affaires,  a  un  besoin 
de  viande  et  de  vin  beaucoup  plus  grand  que  l’babilant  des  cam¬ 
pagnes,  et  le  régime  frugal  qui  soutient  celui-ci  laisserait  fléchir  le 
système  nerveux  du  premier.  Ces  remarques  demandent  à  être  prises 
en  considération  par  les  praticiens  des  grandes  villes.  Ceux  des  cam¬ 
pagnes  doivent  en  tirer  cette  conséquence  opposée,  que  les  Toniques, 
moins  souvent  indiqués  chez  les  sujets  dont  ils  ont  à  diriger  la  santé, 
sont  aussi  beaucoup  mieux  tolérés.  Chez  les  paysans,  les  Toniques 
rencontrent  surtout  leur  opportunité  dans  les  maladies  proprement 
dites,  et  surtout  dans  les  maladies  aiguës.  Au  contraire,  la  santé  du 


ciladi[i  réclame  plus  particulièrement  ces  médicaments  dans  le  régime 
ordinaire  de  la  vie,  dans  les  indispositions  habituelles  des  sujets  dé¬ 
biles,  et  dans  les  maladies  chroniques.  La  vie  des  grandes  villes  est  i 
elle  seule  le  meilleur  Tonique  dans  les  maladies  chroniques  par  débi¬ 


lité  des  habilauls  de  la  campagne.  Le  séjour  de  la  campagne  est. 
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dans  les  mêmes  cas,  le  meilleur  Tonique  pour  le  citadin.  Ce  rapport 
inverse  s’explique  par  une  excitation  salutaire  du  système  nerveux 
dans  le  premier  cas,  et,  dans  le  second,  par  un  repos  de  ce  système 
joint  à  une  restauration  bienfaisante  de  la  force  végétative  de  l’é¬ 
conomie. 

Les  fièvres  en téro- mésentériques  revêtent  quelquefois  une  forme 
qu’on  appelle  adunamiqne  et  dans  laquelle  l’emploi  des  Toniques  est 
parfaitement  indiqué.  Mais,  pour  en  retirer  du  fruit,  il  faut  avoir  bien 
reconnu  les  véritables  caractères  de  l’adynamie. 

Il  est  indispensable,  sous  peine  des  plus  funestes  erreurs,  de  bien 
s’entendre  sur  la  valeur  du  mot  adynamie  appliqué  aux  fièvres  entéro- 
mésentériques. 

Un  des  caractères  essentiels  de  ces  fièvres,  c’est  l’anéantisse  ment 
primitif  et  considérable  où  elles  jettent  les  fonctions  animales  et  sur¬ 
tout  la  contractilité  musculaire  soumise  à  la  volonté.  Cette  prostration 
est  commune  à  toutes  les  formes  de  la  maladie  ;  elle  est,  nous  le  ré¬ 
pétons,  un  de  ses  caractères  génériques  les  plus  constants.  Mais,  ainsi 
bornée  aux  appareils  de  la  vie  animale,  elle  est  loin  de  suffire  pour 
constituer  la  variété  ad\jnamique  des  fièvres  graves  et  fournir  Tindi- 
calion  du  traitement  tonique;  car  cette  indication  doit  se  puiser  dans 
X'affamement  des  fonctions  organiques  les  plus  immédiatement  nécessaires 
au  maintien  de  la  me.  Or,  tant  que  la  prostration  ne  frappe  que  les 
fonctions  extérieures,  elle  peut  se  lier  et  se  lie  presque  toujours  à 
une  réaction  vitale  générale^  c’est-à-dire  à  une  fièvre  très-énergique,  et 
ne  doit  pas  suggérer  au  médecin  la  pensée  d’une  thérapfeutique  ac¬ 
tive.  C’est  pour  s’en  être  laissé  imposer  par  Ce  collapsus  primitif  des 
fonctions  de  la  vie  de  relation  et  l’avoir  considéré  comme  l'expression 
d’un  affaiblissement  radical  des  forces  vitaleSy  que  beaucoup  d'anciens 
médecins  prodiguaient  au  début  les  stimulants  et  les  Toniques,  dans 
le  but  de  provoquer  ou  de  soutenir  une  réaction  salutaire  dont  ils 
mesuraient  l’énergie  sur  celle  du  système  nerveux  cércliro-spinal,  La 
qualilicalion  de  Pinel,  bien  que  dans  l’esprit  de  ce  nosologiste  elle  re¬ 
présentât  une  idée  très- juste  et  fort  distincte  de  l’adynamie  spécieuse 
que  nous  venons  de  signaler,  celte  qualification  mérite  néanmoins  le 
reproche  d’avoir  entretenu  l’erreur  dont  il  est  question  ;  car  l’usage 
l’a  presque  entièrement  restreinte  à  ne  signifier  que  la  perte  des  forces 
musculaires. 

Que  faut-il  donc  pour  constituer  la  forme  adynamique  des  fièvres 
graves  et  justifier  leur  traitement  par  les  Toniques 

U  faut  que  l’anéantissement  des  /brces  vitales  se  joigne  à  celui  des 
fonctions  locomotrices  :  il  faut  surtout  que  le  travail  fébrile  soit  sus¬ 
pendu  ou  notablement  descendu  au-dessous  du  degré  rigoureusement 
nécessaire  pourl’accomplissemenl  plein  et  régulier  de  cette  longue  suite 
d’opérations  patbclogiques  dont  l’ensemble  s'appelle  fièvre  typhvule. 
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L’illustre  auteur  de  la  ^^osographie  philosopltiqm  a  eu  aussi  le  grand 
tort  de  confondre  l'adynamie  avec  la  putridité,  deux  formes  des  fièvres  j 
graves  qui,  pour  s’associer  souvent,  n’en  sont  pas  moins  assez  dis-  ' 
tinctes.  Le  second  de  ces  états  est  caractérisé  d’une  manière  générale 
par  une  extrême  disposition  des  solides  et  des  fluides  surtout  à  revêtir 
une  crase  (pi’on  a  comparée,  avec  plus  de  vérité  pittoresque  que  de 
vérité  scientifique,  à  celle  qu’on  imagine  dans  des  tissus  vivants  qui 
tendraient  à  échapper  aux  affinités  de  la  chimie  vitale  pour  obéir 
celles  de  la  chimie  morto.  C’est  de  la  coexistence  gratuitement  sup¬ 
posée  entre  ces  deux  états  contraires  que  se  compose  l’idée  qu’on  so  ^ 
fait  de  la  putridité  dans  les  maladies.  Galien  en  a  jugé  ainsi,  /Ifiyuc  hæc 
putredo  non  simpîmtir  putredo  censetui\  sed  Hiam  habH  aUquid  concoc- 
tionis  ;  manenie  enitn  udhuc  coqumdi  facidtate  vasorwn,  putrescens  tune 
kumor  ad  taîern  alterationern  deducüur^  etc.,  etc.  Il  montre  ensuite  eom- 
ment,  des  divers  degrés  de  dominance  respective  de  ces  deux  états  si 
opposés,  la  décomposition  putride  absolue  et  la  persistance  d’un  reste 
de  faculté  plastique  clans  les  vaisseaux,  résultent  les  nuances  infinies 
de  la  pudridilé,  depuis  une  légère  tendance  septique  jusqu’à  la  disso 
lution  presque  consommée. 

La  putridité  dans  les  fièvres  typhoïdes  est  compatible  avec  une 
chaleur  très-élevée  (omnis  febris,  quo  magis  est  calida,  eô  magh  est  pu- 
h'ido-,  Boerli.),  avec  une  turgescence  et  une  injection  vives  de  la  peau 
et  des  muqueuses,  un  grand  développement  du  pouls,  en  un  mot  avec 
une  fièvre  très-ardente  ;  et  le  causics  des  anciens  n’est  pas  autre  chose  : 
tandis  que  c’est  principalement  à  l’absence  de  tous  ces  phénomènes 
que  se  reconnaît  radjmamie  vraie,  A  celle-ci  se  joint  toutefois,  dans 
un  assez  grand  nombre  de  cas,  un  véritable  état  putride,  et  alors  l'in-  ' 
dication  des  toniques  n’en  est  pas  affaiblie,  tandis  qu’il  faut  bien  se  | 
garder  d’y  condescendre  lorsque  cet  état  s’accompagne,  ce  qui  est  j 
fort  commun,  de  la  réaction  fébrile  énergique  dont  nous  venons  de  1 
parler,  | 

Les  notions  spéciales  et  différentielles  de  l’adynamie  et  de  la  putri-  I 
dité  maintenant  fixées,  nous  pouvons  entrer  dans  le  sujet  clinique. 

Parmi  les  malades  admis  en  1835  à  la  clinique  de  Chomel  et  affectés 
de  fièvre  typhoïde  adynamique,  la  moitié  à  peu  près  a  succombé  | 
Tous  ont  été  fortement  tonifiés;  mais,  il  faut  le  dire,  toutes  les  fois 

f' 

que  Chomel  s’est  décidé  à  employer  les  Toniques,  les  malades  se¬ 
raient  très- évidemment  morts  sans  la  médication.  C’est  là  précisément 
ce  qui  fait  l’importance  et  la  valeur  de  ces  succès,  puisqu’ils  sont  ob¬ 
tenus  alors  qu’on  ne  peut  en  faire  honneur  ni  aux  forces  de  la  nature 
ni  au  bénéfice  d’un  amendement  nécessairement  lié  à  une  période  de 
rémission  susceptible  d’être  prévue.  Nous  verrons  tout  à  l’heure  coni-  ' 
bien  l’absence  de  cette  condition  de  conclusion  jette  d'équivoque  sur 
refficacité  de  plusieurs  autres  médicatious  et  de  la  saignée  en  par¬ 
ticulier. 
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II  ne  nous  a  été  possible  d’observer  que  six  des  malades  admis  cette 
année  à  la  clinique  avec  forme  adynamiquo  et  lünidés  ;  mais  nous  af- 
lirmons  les  avoir  trouvés  dans  Tétât  suivant  :  Chaleur  de  la  peau  au- 
dessous  de  la  température  ordinaire,  état  analogue  de  la  langue  et  de 
la  muqueuse  buccale,  ces  parties  recouvertes  de  sécrétions  normales 
ou  desséchées;  air  expiré  peu  chaud,  pouls  lent  et  faible  (de  cin¬ 
quante  à  soixante-cinq  pulsations  par  minute)  ou  fréquent  et  vite, 
mais  alors  beaucoup  plus  faible  et  vide  que  dans  le  cas  de  lenteur 
anormale;  contractions  du  cœur  en  raison  directe  de  Tétai  du  pouls; 
diarrhée  involontaire,  météorisme  plus  ou  moins  considérable,  indo¬ 
lence  de  Tabdoraen  à  la  pression;  rétention  d’urines,  ou  urines  invo¬ 
lontaires,  crues,  ténues,  blanchâtres  ou  naturelles,  taches  typhoïdes, 
'eschares  ou  rougeur  érythémateuse  de  la  peau  sur  les  points  exposés 
â  la  pression.  Faiblesse  musculaire  portée  si  loin  que  les  malades  ne 
pouvaient  ni  se  tourner  ni  s’incliner  dans  leur  lit,  et  qu’on  était  obligé 
de  les  soutenir  et  de  les  caler,  selon  l'expression  pittoresque  de 
.Chôme!,  pour  les  empêcher. de  retomber  toujours  dans  la  même  po¬ 
sition.  Nous  en  avons  vu  un  surtout  qui  ne  changeait  de  décubitus 
qu’avec  Taide  d’un  infirmier,  et  qui  serait,  sans  ce  secours  étranger, 
resté  lin  jour  entier  dans  la  même  situation,  quelque  pénible  qu’elle 
eût  pu  être. 

L’affaissement  des  facultés  morales  et  intellectuelles  se  traduit  assez 
par  celte  profonde  prostration  de  la  locomobilité  ;  les  sens  et  Tinlel- 
ligcnce  partageaient  la  langueur  et  l’impuissance  des  mouvements. 

Eh  bien  !  il  ne  faut  rien  moins  à  Ghomel  que  cet  ensemble  adyiia- 
mique  bien  complet  pour  qu’il  se  croie  autorisé  à  venir  au  secours 
d‘un  organisme  si  prêt  à  renoncer  à  toute  réaction.  Il  suffit  quelque- 
I  fois  que  Tun  de  ces  éléments  d’adynamie  u’existe  pas  pour  qu’il 
craigne  de  compromettre  une  si  héroïque  médication  :  la  chaleur  de 
i  la  peau  seule,  par  exemple,  ou  bien  la  rougeur  de  la  langue,  le  seul 
I  développement  du  pouls,  tous  les  autres  signes  de  Tadynamie  s’obser¬ 
vant  au  degré  le  plus  avancé,  ont  été  souvent  pour  lui  d’expresses 
contre-indications  ;  ce  qui  vient  parfaitement  à  Tappui  de  la  condition 
euentielie  que  nous  exigions  plus  haut  pour  l’existence  de  Tadynamie 
en  tant  que  devenant  un  élément  d’indication  pour  le'traitement  to- 
I  nique,  savoir  :  le  défaut  de  réaction  fébrile,  Taffaiblissement  radical 
des  fonctions  les  plus  primitives,  les  plus  nécessaires  au  maintien  de 
[  la  vie.  Mais  que  ces  conditions  soient  réunies,  et  alors  le  professeur 
i  n’hésite  plus  ;  il  s’applique  de  toutes  ses  forces  (et  c'est  son  expression) 
à  rendre  de  la  fièvre  aux  malades  :  principe  hippocratique  d’une  im¬ 
mense  fécondité  et  sur  la  portée  duquel  nous  reviendrons  dans  un 
I  instant. 

I  Mais  de  quels  Toniques  se  sert  alors  Ghomel,  et  comment  les  ad- 
I  ministre-t-il  ? 

I  Les  vins  généreux,  le  quinquina  sous  diverses  formes:  voilà  pour 
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la  base  du  traitement;  l’éther,  le  camphre,  y  sont  quelquefois  ajoutés.  | 
La  sauge,  la  serpentaire,  la  cascarille,  peuvent  servir  de  succédanés  | 
au  quinquina.  Le  vin  de  Malaga  est  donné,  de  préférence  aux  autres  i 
vins  de  France  et  d’Espagne,  par  cuillerée  toutes  les  deux  heures, 
toutes  les  heures  et  même  plus  souvent,  depuis  la  dose  de  4  onces  par 
jour  jusqu’à  celle  de  8  onces  et  môme  d’un  quart  de  bouteille.  Les  vins  • 
moins  alcooliques,  comme  ceux  de  Bordeaux  et  de  Bourgogne,  sont 
mêlés  au.x  boissons  ordinaires  dans  des  proportions  variables  et  for¬ 
ment  la  tisane  du  malade.  L’eau  de  Seltz  vineuse  est,  par  exemple, 
souvent  ordonnée  ainsi. 

On  prescrit  le  quinquina  sous  forme  d’extrait  à  la  dose  de  quelques 
gros  jusqu'à  t  et  2  onces  dans  une  potion  ;  pour  boisson,  un  ou  deux 
pots  de  macération  aqueuse  de  quinquina  édulcorée  avec  le  sirop  de 
limons  ou  le  sirop  tartrique  ;  en  lavements,  la  décoction  de  quinquina 
camphrée  ;  enfin  des  fomentations  sur  le  ventre  avec  le  vin  et  l’alcool, 
ou  bien  avec  l’buile  de  camomille  camphrée.  Ce  traitement  se  re¬ 
nouvelle  toutes  les  vingt-quatre  heures  et  n'est  suspendu  que  lorsque, 
sous  son  influence,  la  chaleur  a  reparu  à  la  peau,  le  pouls  est  devenu 
plus  résistant  et  plus  fébrile,  les  sens,  l’appareil  locomoteur  et  l’in¬ 
telligence  plus  excitables,  sortis  de  leur  stupeur  et  de  leur  léthargie. 
Nous  avons  vu  cinq  malades  devoir  à  ce  traitement  une  véritable  ré¬ 
surrection. 

Mais  les  ulcérations  intestinales  l  mais  lés  vastes  eschares  du  sacrum 
et  des  coudes  que  vous  pansez  tous  les  jours  avec  la  poudre  de  quin¬ 
quina,  le  digestif  animé,  le  styrax,  que  vous  fomentez  avec  l’alcool  et 
le  vin  de  sauge  1  Eh  bien  1  les  eschares  se  trouvent-elles  donc  si  mal  , 
de  ces  Toniques  incendiaires?  et  ne  venez  pas  arguer  ici  de  l’illégi¬ 
timité  de  l’analogie,  parce  qu’on  pourra  vous  montrer  des  ulcères  intes¬ 
tinaux  cicatrisés  ou  prêts  à  l’être  chez  des  individus  morts  après  avoir 
subi  le  traitement  tonique  le  plus  vigoureux  et  le  plus  soutenu. 

On  a  dit;  Les  gastro-entérites  (les  fièvres  typhoïdes)  sont  moins 
adynamiques  par  elles-mêmes  que  rendues  telles  par  le  traitement 
tonique  ;  car  depuis  qu’elles  sont  gouvernées  comme  de  simples 
phlegmasies  par  une  bonne  méthode  antiphlogistique,  on  ne  les  voit 
plus  se  compliquer,  vers  la  fin  de  leur  cours,  de  cet  appareil  sympto¬ 
matique  grave  pour  lequel  Pinel  a  créé  le  mot  adÿnainie. 

On  se  prévaut  de  Thisloire  et  des  faits  actuels  :  il  faut  répondre  par 
l’histoire  et  les  faits  actuels, 

Hippocrate  s’est  servi  le  premier  du  mot  ti/phtis  ou  feùHs  typhodes, 
parce  que,  réduit  à  l’observation  simple  et  immédiate,  il  dénommait 
les  maladies  par  leurs  phénomènes  les  plus  apparents  et  surtout  les 
plus  propres  à  conduire  à  l'indication  thérapeutique.  Ainsi,  il  appelait  ■ 
fièvres  typhoïdes  non  pas  toutes  les  fièvres  entéro-mésentériques  {car  , 
toutes  ne  sont  pas  accompagnées  d’un  état  typhoïde  tel  que  cet  élé¬ 
ment  domine  les  autres  ;  il  n’existe  môme  quelquefois  pas  du  tout,  et 
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c’est  pour  cela  que  cette  expression,  employée  trune  manière  géné¬ 
rale,  est  fausse  et  peut  induire  en  erreur  de  diagnostic),  mais  celles 
d’entre  elles  qui  frappaient  son  regard  avant  tout  par  la  stupeur  pro¬ 
fonde  dont  leur  physionomie  était  empreinte,  offectii&  ex  phrenedite  et 
iethargo  mixtits,  dit-il.  S’il  les  décrit,  on  ne  peut  plus  méconnaître  nos 
adynamiques  :  Typhus  invadit  œstatis  tempjore^  quum  Canà  sidus  oHtur^ 

'  (nie  per  corpus  agitatâ,  Statim  îgitur  fein'es  véhément  es  eum  corripiunt,  et 
gravis  ardor,  et  eum  gravitate  imbecülüas,  crurumgue  ac  manuiun  impo- 
teniia  quœ  nu//«7n  ei  usum  prœstmt.  Venter  ^iertuvhatur,  et  quœ  eoo- 
muntur  graveolent  ;  vehementîa  tormina  accédant  ;  reclus  stare  nequüt 
neque  ocuUs  suspicere^  etc.  Et  puis,  si  cela  ne  suffit  pas,  lui  aussi  a  ses 
observations.  Plusieurs  malades,  et  entre  autres  le  Claïoménien,  du 
premier  livre  des  Epidémies^  viennent  témoigner  qu  Hippocrate  avait 
peint  d’après  nature. 

Galien,  dans  son  traité  De  methodo  medendi^  livre  Xll,  a  donné  la 
description  d'wnc  fthn'e  mésentérique  pituiteuse  qui  est  bien  une  lièvre 
typhoïde  avec  la  forme  muqueuse  et  adynamique.  Le  pouls  s'y  remar 
quait  plus  rare  qu'en  santé,  môme  la  maladie  arrivée  à  sa  période 
A'état.  Et  croyez  bien  qu'alors  on  savait  déjà  user  et  abuser  de  la  sai¬ 
gnée.  Hippocrate,  après  avoir  décrit  son  typhus.,  dit  :  E i  celeriier  eadem 
remedia  quœ  morbo  laterali  exhihenda;  or  la  malmlie  de  côté,  c’était  la 
pleurésie,  et  il  saignait  dans  la  pleurésie.  Puis  il  ajoute  avec  une  can¬ 
deur  inconnue  des  systématiques  :  At  pauci  evaduntf  Gclsc  ne  hlàme- 
I  t-il  déjà  pas  la  manie  aveugle  de  tirer  du  sang  quand  même  ?  Sanguincm 
;  sectâ  l'end  mitti,  novum  non  est,  dit-il,  sednutlum  penè  esse  morbum  in 
quo  non  mittalar,  novum  est.  Baillou,  dont  la  sévérité  hippocratique 
serait  à  l’abri  de  tout  reproche,  s’il  n'avait  eu  pour  les  émissions  san¬ 
guines  un  faible  qui  n’a  pas  été  surpassé  de  nos  jours,  Baillou,  parce 
que  l’expérience  l’en  avait  averti,  reculait  avec  ses  saignées  devant  ce 
qu'il  nomme  le  quid  divinum  des  fièvres  pestilentielles  :  dans  ces  af¬ 
fections,  nous  avoue-t-il,  sœptssmè  detrahitur  lavdabilis  sangids  magno 
œgrorum  et  virum  detiimento.  An  venæ  sectio  tune  utiiis  ?  nequaquàm  ; 
‘  aut  parce  deirakatur.  imà  alexipharmaca  et  cardiaca  deniur.  Les  mé¬ 
decins  dont  nous  essayons  de  renverser  l’objeelion  ne  refuseront  sans 
doute  pas  le  témoignage  de  Dehaën,  ce  fougueux  apologiste  de  la 
j  saignée,  dont  les  pages  amères  et  passionnées  altèrent  trop  souvent 
la  modération  et  le  calme  Inppocratiques.  Dans  les  fièvres  malignes, 
il  avait  été  obligé  d’abandonner  sa  pratique  chérie  pour  adopter  le 
quinquina,  en  faveur  duquel  il  rapporte  des  faits  concluants.  Bos- 
quillon,  qui  saignait  sans  acception  d’âge,  de  sexe,  de  maladies,  de 
t  tempéraments,  retenait  ici  son  éternel  et  machinal  mitiatur,  et  con¬ 
fessait  que  dans  ce  cas  C autorité  des  auteurs  ne  pouvait  rien  contre  les  faits; 
et,  avec  Cullen,  il  conseillait  les  Toniques. 

L’élude  de  la  marche  et  des  solutions  naturelles  et  heureuses  de 
l’affection  typhoïde  prouve  que  le  concours  d’un  certain  ordre  de  phé- 
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nomènos  fébriles,  dont  la  forme,  le  degré,  l’harmonie,  la  durée,  les 
modes  de  lerminaison  sont  connus  par  l’observation,  au  moins  dans 
ce  qu’ils  ont  de  général,  prouve,  disons-nous,  que  ce  concours  de 
phénomènes  doit  inévitablement  se  développer,  et  qu’un  grand  danger  ! 
commence  du  moment  où  ils  s’affaissent  trop,  se  suspendent  ou  se  ^ 
pervertissent.  L’organisme  périclite  par  défaut  de  réaction,  l’indication  j; 
est  franche  :  il  faut  que  l’homme  de  l’art,  naturœ  miinster  et  interpreSy  \ 
reconstitue  fébricitant  son  malade  abandonné  par  la  fièvre,  et  heureu¬ 
sement  il  en  a  les  moyens  dans  le  traitement  si  habilement  manié  par 
M*  Chomel  :  Namque  hoc  tempore,  dit  Sydenham,  quo  magi'i  calefecerim, 
eomagis  eoncoctwnem  aceeîeravero.  Oui;  car  c’est  sur  le  degré  de  chaleur 
organique  qu’on  doit  mesurer  le  degré  de  réaction  fébrileetderésistancc 
vitale,  comme  c’est  ce  phénomène  fondamental  qu’il  faut  prendre  eu 
considération  pour  juger  l’adynamie  et  son  degré,  Chomel  cite  le 
cas  d’une  jeune  fille  affectée  de  fièvre  typhoïde,  et  qui  resta  pendant 
quatre  jours  froide  et  sans  pouls  j  à  force  d’excitants  et  de  toniques, 
elle  revînt  à  la  vie  par  ta  chaleur  et  le  pouls;  et  guérit  bientôt.  Quarin 
raconte  qu’en  1772,  Storck  l’arracha  à  la  mort  avec  le  quinquina  et 
la  serpentaire  de  Virginie'.  Mon  état  fut  si  grave^  dit-il  lui-même,  que  la 
ville  entière  (Vienne),  par  une  faveur  toute  gratuite  et  qui  excitera  jus¬ 
qu’au  tombeau  ma  reconnaissance  profonde  y  donnait  des  regrets  à  ma  mort. 

Un  autre  signe  bien  important,  qui  coïncide  fréquemment  avec  la 
chute  de  la  fièvre  et  la  véritable  adynamie,  c’est  la  crudité  des  urines. 
Elles  sont,  comme  l’indiquent  si  bien  Sydenham  etHuxham,  blanches, 
presque  limpides  et  naturelles,  crudœ,  sine  sedimento,  instar  cerevisiæ 
aWœ;  or,  les  urines  fébriles,  surtout  vers  la  terminaison  de  la  maladie, 
doivent  avoir  des  caractères  opposés.  Rappelons-nous  le  fébricitant 
d’Hippocrate,  qui  mourut  avec  des  urines  et  un  pouls  naturels  :  Urina 
bona,  pulsus  boniiSy  œger  moriturl 

Prendra-t-on  pour  rien,  dans  l’appréciation  des  avantages  du  trai¬ 
tement  tonique,  l’instinct  des  malades  qui  recherchent  et  demandent 
des  boissons  fortifiantes,  du  vin,  etc.  ?  Æger  cupü  roboranîiaetvinumy 
dit  Sauvages  ;  nociu  symptomata  ingravescunt  (autre  caractère  de  l’a¬ 
dynamie).  Nous  avons  entendu  les  malades  réclamer  leur  vin  ;  nous 
les  avons  vus  le  boire  avec  avidité  ;  nous  nous  rappelons  surtout  un 
étudiant  en  médecine,  frappé  de  ta  forme  adynamique  la  plus  ter¬ 
rible  :  trois  attaques  d'éclampsie  s’étalent  ajoutées  à  cel  état  déjà  si 
grave,  et  l’on  sait  combien  cette  complication  est  funeste.  Indépen¬ 


damment  de  l’extrait  de  quinquina,  ce  malade  prenait  par  jour  8  à 
10  onces  de  vin  de  Malaga.  Un  jour,  il  avala  d'une  seule  fois  toute  la 
quantité  qui  devait  être  distribuée  dans  les  vingt-quatre  heures.  La 
nuit  suivante  il  dormit  mieux,  et  guérit  rapidement,  sans  conva¬ 
lescence. 

L’indication  des  Toniques  ne  se  présente  nulle  part  plus  fréquem¬ 
ment  et  plus  impérieusement  que  dans  les  maladies  des  vieillards. 


l 


713 


\ 


MÉDICATION  TONIQUE  NÉVROSTHENSQUE. 

Nous  ne  pensons  pas,  comme  nous  l’avons  déjà  dit  dans  ce  volume, 
que  les  phlegmasies  des  vieillards  doivent  être  traitées  sans  moyens 
antiphlogistiques  et  toujours  avec  des  Toniques;  mais  nous  croyons 
utile  de  combiner  alors  ces  deux  sortes  de  médications.  On  peut  lire 
un  très-bon  mémoire  de  M.  le  docteur  Guislain,  dans  la  Gazette  mé¬ 
dicale  du  5  avril  1836,  sur  le  traitement  des  maladies  mentales  par  les 
Toniques, 

Une  classe  d’affections  dans  laquelle  les  Toniques  rendent  d’émi¬ 
nents  services  est  la  classe  des  affections  scrofuleuses  ;  on  peut  môme 
dire  que  les  aliments  analeptiques,  les  Toniques  gymnastiques,  les 
bains  de  mer,  l’usage  des  substances  amères  en  petite  quantité  et  par 
intervalles,  resteront  les  plus  puissants  et  peut-être  les  seuls  agents 
réellement  curatifs  des  scrofules . 

Les  Toniques  étaient  autrefois  beaucoup  employés  sous  le  litre 
à.'aiexipharmaques^  c’est-à-dire  de  ckasse-poison^  de  dépurateurs.  Il  est 
certain  qu’il  est  souvent  bon  d’aider  par  des  agents  fortifiants  l’éco  • 
nomie  à  résister  aux  causes  qui  l’offensent,  mais  c’est  une  chose  dif- 
cile  que  de  bien  comprendre  ce  genre  d’indications.  Quelques  anciens 
avaient  le  tort  de  croire  à  une  action  neutralisante  des  alexipliar- 
maques,  tandis  que  ce  n’est  qu'en  donnant  des  forces  à  l’économie 
pour  digérer  et  éliminer  les  produits  morbides  qu’agissent  alors  les 
Toniques  et  les  stimulants.  Toutefois  il  ne  serait  pas  impossible  qiTon 
ne  dût  que  modifier  et  non  absolument  proscrire  les  opinions  des 
anciens  sur  ce  point,  11  y  a  du  vrai  dans  ce  qu’ils  ont  dit  de  l’action 
antiseptique  directe,  et  indépendamment  de  toute  influence  névro- 
sthénique  primitive, 

«  La  médecine,  dit  Broussais  {Examen  de$  docir.  méd.y  t,  IV, 
p.  561),  n’est  pas  une  manipulation  chimique;  les  réactifs  exer¬ 
cent  bien  quelque  action  sur  les  substances  étrangères,  lorsqu’elles 
ne  sont  que  dans  les  voies  digestives,  encore  faut-il  tenir  compte  de 
la  vitalité  de  leurs  parois  ;  mais,  dans  les  secondes  voies,  dans  celles 
de  rabsorption,  delà  circulation,  de  la  sécrétion,  et  dans  la  trame  où 
s’opère  la  nutrition,  l’œil  du  chimiste  ne  voit  rien,  la  main  du  mani¬ 
pulateur  ne  dirige  rien;  c’est  d’après  d’autres  données  que  celles  ti¬ 
rées  de  la  chimie  brute  qu'il  faut  opérer  :  ce  sont  les  lois  vitales,  cons¬ 
tituant  la  providence  intérieure  de  l’organe,  qui  opèrent  les  transfor¬ 
mations,  les  départs,  les  éliminations,  les  dépurations,  et,  le  plus  sou¬ 
vent,  il  ne  faut  que  modérer  ou  ranimer  l’excitation  à  propos  pour 
qu’elles  réussissent  dans  ce  travail.  » 

C’est  de  cette  manière  qu’il  faut  considérer  l’avantage  des  Toniques 
dans  les  affections  gangréneuses.  L’organisme  aidé  par  eux  élimine 
une  portion  de  membre  gangrené,  par  le  même  mécanisme  ou  par  un 
mécanisme  peut-être  analogue. 

La  thérapeutique  possédait  autrefois  dans  ces  cas  un  moyen  bien 
exalté  et  tout  à  fait  discrédité  de  nos  jours,  la  thériaque.  Sydeuham 
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appréciait  beaucoup  ce  monstrueux  électuaire,  qui  servait  aux  anciens  | 
médecins  dans  un  nombre  infini  de  circonstances-  Il  l’employait  dans  I 
les  maladies  nerveuses.  Voici  ce  qu’il  en  dit  :  Tkeriaca  Andromaca  vel 
sala,  si  crehi'ô  di'uque  usurpetiit',  Tnagnum  ûU  in  hoc  malo  (Aysïcîva)  retm^  i 
dium,  JSeque  verô  in  hoc  solo,  sed  in  aliù  quam  plarimis  a  caîorh  et  con~ 
coctionis  sioè  digestinnh  defectu  ortis,  omnium  forte  poteniissîmum  quæ  ! 
hactenus  nobh  innoluêre^  ut  a  pîei'hque  fastidiatur^  quùd  et  pervulgata  sit 
et  a  lot  sæculk  jam  cognita. 

Comme  c’est  bien  ici  le  lieu  de  parler  de  cette  composition,  et  que 
notre  expérience  personnelle  ne  nous  a  pas  suffisamment  instruits  sur 
la  valeur  de  ses  propriétés,  nous  croyons  devoir  finir  en  citant  le  re¬ 
marquable  morceau  que  Bordeu  a  écrit  sur  la  thériaque  dans  ses  re¬ 
cherches  sur  rhistoire  de  la  médecine  {Œuvres  de  fiordeu^i.  II, p. 564). 

«  Andromaque,  médecin  de  Néron,  fit  un  assemblage  énorme  de 
(outes  sortes  de  drogues-  On  ne  sait  quel  génie  le  conduisit  dans  cette 
composition.  Ce  ne  fut  pas  la  méthode,  qu’il  devait  connaître  assez 
pour  sentir  et  craindre  le  ridicule  des  mélanges  qu’il  faisait,  mais 
qu’il  ne  connaissait  pourtant  pas  assez  pour  le  détourner  de  son  en- 

I 

treprise;  il  combina  toutes  les  formules  des  empiriques;  il  fit  un  com¬ 
posé  monstrueux  qui  dure  encore  cl  durera  toujours,  qui  toujours 
sera  l’écueil  de  tous  les  raisonnements,  de  tous  les  systèmes,  et  qu’on 
ne  bannira  jamais  :  il  est,  pour  ainsi  dire,  suivant  le  CûBur,  suivant 
l’instinct  ou  suivant  le  goût  de  tous  les  hommes. 

«  H  me  semble  que  la  thériaque,  qui  lient  essentiellement  des  li¬ 
queurs  spiritueuscs  et  qui  ne  peut  être  suppléée  en  partie  que  par  le 
vin  et  ses  préparations,  contient  éminemment  toutes  les  vertus  né¬ 
cessaires  dans  les  incommodités  et  dans  beaucoup  d’accidents  des 
maladies  :  elle  console  la  nature;  elle  la  remet  dans  tous  les  cas  de 
langueur,  de  faiblesse,  de  tristesse  ;  elle  réveille  les  fonctions  de  l’es¬ 
tomac,  toujours  en  faute  dans  les  maladies:  elle  excite  dans  le  corps 
un  tumulte  d’ivresse  nécessaire  pour  vaincre  les  dérangements  de  ce 
viscère  important,  qui  est,  à  tant  d’égards,  un  des  centres  de  la  vie, 
de  la  santé,  et  de  l’exercice  de  toutes  les  fonctions.  Elle  réussit  dans 
mille  cas,  qui  semblent  opposés,  parce  qu’elle  a  raille  côtés  favorables 
à  la  santé  ;  elle  réunit,  pour  ainsi  dire,  tous  les  goûts  possibles  de 
tous  les  estomacs. 

«  J’en  suis  fâché  pour  la  théorie  et  pour  les  médecins  de  toute 
autre  secte  que  celle  des  empiriques.  Us  l’attaqueront  tant  qu’ils 
voudront;  iis  prouveront  que  cette  composition  n’a  pas  le  sens  com-  r 
mun,  suivant  les  règles  de  la  bonne  pharmacie  ;  mais  le  langage  de 
tous  les  siècles  est  plus  fort  que  les  plus  belles  diss  erlations.  Andro¬ 
maque  fît  un  chef-d’œuvre  nécessaire  à  l’espèce  humaine,  et  non  | 
moins  utile  au.x  animaux,  lorsqu’il  imagina  ou  qu’il  ramassa  les  ma-  f 
lériaux  de  la  thériaque.  j 

a  Ce  médecin  serait  bafoué  parmi  nous,  s’il  voulait  répondre  à 


1- 


I 


MÉDICATION  TONIQUE  NÉVROSTUÉNIQUE.  7 T» 

toutes  les  objections  de  théorie  qu’on  pourrait  faire  à  sa  composition  î 
il  ne  serait  pas  reçu  bachelier  dans  nos  écoles  ;  mais  son  remède  est 
en  vogue  partout.  J’ai  vu  pendant  plusieurs  années  donner  chaque 
soir  un  bol  de  thériaque  à  tous  les  malades  de  l'hèpital  de  Montpel¬ 
lier,  tandis  que  les  écoles  de  celte  métropole  de  la  médecine  reten¬ 
tissaient  d’invectives  contre  cette  composition. 

«  J’ai  vu  donner  de  la  thériaque,  et  même  à  très-forte  dose,  dans 
toutes  les  incommodités,  dans  tous  les  ménages,  par  toutes  les  vieilles 
gens  d’expérience,  et  j’ai  vu  réussir  cette  manœuvre  dans  beaucoup 
d’occasions  où  je  n’aurais  su  quel  parti  prendre  en  suivant  les  indi¬ 
cations  puisées  dans  les  principes  de  la  théorie.  Quelle  vogue  n’ont 
pas  prise  de  nos  jours,  au  milieu  de  Paris,  des  formules  qui  n'étaicut 
que  des  diminutifs  de  la  thériaque  ou  des  cordiaux  plus  ou  moins 
actifs  !  Combien  d’efforts  ceux  mêmes  qui  décriaient  ces  formules 
n’ont-ils  pas  faits  pour  les  imiter  ! 

«  Je  connais  un  médecin  qui  prétend  prouver  un  jour  qu’on  a  plus 
employé,  pendant  ces  dix  dernières  années,  de  drogues  chaudes  dans 
Paris,  qu’on  en  avait  employé  pendant  les  trente  précédentes;  cet 
emploi  s’est  fait  par  ceux  mômes  qui  décriaient  ceux  qui  ont  remis  en 
vogue  l'usage  que  nos  grands-pères  faisaient  des  remèdes  chauds, 
c’est-à-dire  de  la  thériaque,  du  vin  et  des  résines  qu’on  y  dissolvait. 

((  Tous  les  volumineux  éloges  de  l’eau  pure,  le  grand  nomlire  de 
guérisons  qu’on  lui  a  attribuées,  l’usage  immodéré  qu’on  en  a  fait, 
n’ont  pu  détourner  l’instinct  des  hommes  incommodés  et  malades  de 
lu  pente  qu’il  a  pour  les  cordiaux  et  les  drogues  actives  qui  raniment 
la  vie,  qui  aident  à  en  supporter  le  fardeau.  Si  les  malades  se  sont 
accoutumés  à  craindre  les  remèdes  échauffants  et  à  courir  après  ce 
qui  rafraîchit  ;  si  l’hisloîrc  de  la  circulation  et  les  scolarités  de  l’in- 
fiammalion  ont  appris  à  connaître  le  feu  et  la  gangrène,  et  les  engor¬ 
gements,  et  la  suppuration,  et  les  petits  vaisseaux,  ce  n’est,  il  faut  en 
convenir,  que  du  préjugé  seul  que  partent  ces  craintes.  Il  faut  le  plus 
souvent  des  remèdes  qui  aident  à  vivre,  qui  donnent  des  forces,  qui 
remuentles  passions  nécessaires  dans  les  divers  états  où  les  hommes 
SC  trouvent. 

«  C'est  à  la  médecine  à  trouver  ces  remèdes.  L’eau  qui  rafraîchit,  la 
diète  qui  affaiblit,  sont  sous  la  main  de  tout  le  monde.  La  thériaque 
et  ses  diminutifs,  le  vin  et  ses  diverses  combinaisons,  réveillent  l’acti¬ 
vité  et  soutiennent  la  vie  au  lieu  deraffaiblir.  Il  est  pourtant  vrai  qu’il 
y  a  quelques  occasions  où  les  vrais  cordiaux  sont  des  aqueux  ou  des 
relâchants.  Telles  sont,  par  exemple,  les  maladies  aiguës.  » 


CTIAPITUE  XIL 


Nous  avons  lait  remarquep  que  plusieurs  médicaments  possédaient 
des  propriétés  tout  à  la  fois  antispasmodiques  et  excitantes  qui  les 
plaçaient  naturellement  enlreles  deux  classes  d’agents  thérapeutiques 
qui  jouissent  sans  mélange  de  l’une  ou  de  l'autre  de  ces  actions.  La 
transition  des  premiers  aux  seconds  s’établit  donc  par  l’intermédiaire 
de  ces  médicaments  mixtes,  Pour  disposer  le  plus  convenablement 
possible  les  nuances  de  cette  transition,  nous  avons  rangé  sur  les  der¬ 
nières  limites  de  la  classe  des  antispasmodiques  les  agents  qui  nous 
ont  paru  retenir  les  propriétés  de  cette  classe  à  un  plus  haut  degré  que 
la  propriété  stimulante.  Nous  devons  maintenant,  toujours  pour  mé¬ 
nager  lû  gradation  successive  des  antispasmodiques  vers  les  excitants, 
mettre  en  tête  de  ceux-ci  les  agents  qui  ont  avec  eux  plus  d’analo¬ 
gie  qu’avec  ceux-là,  bien  qu’ils  conservent  encore  une  très-forte  part 
de  vertu  antispasmodique,  surtout  dans  des  cas  spéciaux  que  nous 
indiquerons.  Les  plantes  Ombellifères  et  Labiées,  ainsi  que  quelques 
Composées,  sont  celles  que  nous  regardons  comme  devant  établir  un 
passage  naturel  des  antispasmodiques  aux  excitants  purs,  car  les  états 
pathologiques  auxquels  on  les  oppose  présentent  presque  toujours  à 
combattre  l’atonie  jointe  au  spasme. 


OMBELLIFÈRES  AROMATIQUES. 

Les  Ombellifères,  à  qui  nous  devons  déjà  quelques-uns  de  nos  anti¬ 
spasmodiques  purs,  vont  encore  nous  fournir  plusieurs  plantes  gé¬ 
néralement  rangées  parmi  les  stimulants,  mais  qui,  à  beaucoup  d’é¬ 
gards,  ont  une  certaine  analogie  thérapeutique  avec  l’asa  fœtida,  par 
exemple.  On  a  dit  que  le  terrain  où  croissent  les  Ombellifères  leur 
imprimait  les  différences  de  propriétés  qui  les  distinguent;  que  celles 
qu’on  recueille  dans  les  terrains  secs  sont  stimulantes,  tandis  que 
celles  qui  sont  produites  par  un  sol  humide  ont  une  action  sédative» 
narcotico-âcre,et  constituent  de  vrais  poisons.  Sauf  quelques  excep- 
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lions,  cette  manière  de  voir  représente  assez  bien  la  vérité.  L'huilo 
essentielle  que  contiennent  ces  Ombellîfères  est  probablement  ce  qui 
leur  ajoute  des  propriétés  stimulantes  qui,  loin  de  contrarier  leur  ac¬ 
tion  antispasmodique,  la  fortîûent  et  la  rendent  applicable  à  une  foule 
de  cas  que  nous  allons  soigneusement  spécifier.  Nous  rattacherons  à 
l’anis  et  à  Tangélique,  qui  nous  semblent  les  plus  recommandables 
des  Ombellifôres  dont  il  va  être  question,  tout  ce  qu’il  peut  être  utile 
au  praticien  de  savoir  sur  les  fréquentes  indications  qu’elles  sont 
appelées  à  remplir  ;  nous  serons  ainsi  dispensés  de  faire  l’histoire  thé¬ 
rapeutique  séparée  des  autres  plantes  de  la  même  famille. 


UATIÈRE  HÉDICALC. 


L’Anis,  Pimpimlla  Anùumf  est  une 
plante  de  la  famille  des  Ombellifères, 
section  des  Pimpinçllées, 

Caractères  génériques  du  Pimpinella* 
Point  d’involucres  ni  d’involucelles,  péta¬ 
les  presque  cordiformes;  fruits 

ovoïdes,  oblongs,  striés^  glabres  et  pubes- 
cents  ;  deurs  blanches. 

Caractères  spéetfiqu^s.  Anis^  Pimpinelia 
Amsum*  Plante  annuelle  ;  racine  blanche, 
fu&iformef  rameuse  ;  tige  dressée  »  haute 
de  30  à  40  centimètres,  cylindrique,  ra¬ 
meuse^  pubescente.  Feuilles  radicales 
pétÎQÏées,  incisées  ou  dentées  {  feuilles 
caullnaires  découpées  en  lanière.  Fleurs 
blanches  et  petites;  ombelles  termina¬ 
les*  Pétales  égaux. cordiformes,  à  sommet 
rabattu  en  dessous;  étamines  plus  lon¬ 
gues  que  les  pétales;  deux  styles  tiès- 
courts* 

L’Anis  est  originaire  d’Égj  pte,  de  TEs* 
pagnCj.  du  Levant.  On  le  cultive  en  Tou¬ 
raine  et  dans  le  midi  de  la  France*  Le 
fruit  seul  est  usité,  bien  que  toutes  les 
autres  parties  de  la  plante  partagent  ses 
propriétés»  Les  fruits  d^Anis  sont  ovoï¬ 
des,  5.  peu  près  du  volume  d'une  tÊie 
d'épingle,  d'un  vert  plus  ou  moins  gris 
ou  jaune,  supportés  par  un  pédicule  très- 
délié  et  plus  long  que  le  fruit  lui-même; 
celui-ci  est  plus  arrondi  à  son  extrémité 
supérieure  qu'à  reiirémîté  opposée;  ü 
est  rayé  de  plusieurs  lignes  qui  conver¬ 
gent  a  son  sommet*  L'odeur  des  fruits 
d’^Ânis  est  agréable  et  très-prononcée  ; 
leur  saveur  est  sucrée,  aromatique,  un 
peu  chaude  et  stimulantei  La  variété 
que  nous  venons  de  décrire  est  celle  de 
l'Anis  d'Espagne  :  c'est  la  plus  esLimée- 
L*Anis  de  Touraine  a  des  qualités  moins 
marquées,  il  est  aussi  plus  vert,  On  ob¬ 
tient  des  fruits  d'Anis,  par  Fex pression, 
une  huile  hxe,  et  par  la  distillation,  une 
huile  essentielle  transparente  et  se  con- 
crétant  îi  (0  degrés  R*  au-dessus  de  7.éro* 


Cette  dernière  recèle  toutes  les  propriétés 
thérapeutiques  de  RAnis*  l,50ü  grammes 
de  fruits  en  fournissent  environ  30  gram¬ 
mes* 

Poudre  d^Anis^ 

Préparation.  Faites  sécher  Tanis  à  Fé- 
tuve  et  pulvérisez  sans  résidu. 


Tisane  d*Anù^ 

Rr,  *  Anis*  a  *  ■  »  *  #  t  •  *  ■  *  S  grami 

Eau  bouillante»..  1^000  — 

Faites  infuser. 

On  prépare  de  la  même  manière  les 
tisanes,  avec  les  autres  fruits  des  Ombel- 
lifèrea  aromatiques. 

Teinture  d"Anu. 

Pr,  :  Anis . .  1  part* 

Alcool  à  80  degrés* .  *  * .  4  — 

Faîtes  macérer  pendant  quinze  joura, 
pressez  et  filtrez* 

De  même  pour  les  teintures  de  corian^ 
dre,  de  tenouil,  de  carvi,  de  cumin,  etc« 


Akoùlût  <f  Ards^ 

Esprit  d’anis 
{Alcooiütum  Anisi)* 

Fruits  db\nis*  .****..*.  1,000 

Alcool  à  80  degrés...*.  8,000 

Laissez  macérer  pendant  deux  jours, 
et  distillez  au  bain-marie;  de  manière  i 
retirer  la  presque  totalité  de  Talcool  em¬ 
ployé. 
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•*  Eau  distillée  (fÀnis 
{Hydrolaium  Anisi). 

Fruits  d'anis. _ _  1,000 

Eau. . . .  q,  s. 

Distillez  à  la  vapeur  jusqu’à,  ce  que 
vous  ayez  obtenu 

Produit  distillé*  •  4|Û00 


Huile  lolaftie  d^Anis 
(Oleurn  vùlüiile  fructus  Anüi). 

Fruits  d'Anis  récemment 

cueillis, .  * _ _  5*000 

Eau +  1 5f OÛO 

placez  les  fruits  dans  un  bain-marie  de 
boite  métallique,  que  vous  plongerez 


dans  la  cucurbite  d’un  alambic  contenant 
Feau  en  ébullition  I  adaptez  promptenient 
le  chapiteau  et  le  serpetiUri  et  distillez 
jusqu’à  ce  qu'il  cesse  de  passer  i  buile 
essentielle.  Recevez  les  produits  dans  le 
récipient  florentin*  L’opération  terminée, 
enlevez,  avec  une  pipette,  l’huile  qui 
surnage  l'eau  aromatiqueî  filtrez^Ia,  si 
elle  est  trouble,  et  conservez-la  dans  un 
Qaeon  bien  bouché,  à  l'abri  de  la  lu¬ 
mière- 

On  remplace  avantageusement  en  mé¬ 
decine,  en  parfumerie,  mais  surtout  pour 
la  fabrication  des  liqueurs,  TAnis  ven 
par  l'Anss  étoilé  ou  fruit  de  Viliicium 
&nisatum  de  la  famille  des  Magnulîaeées, 
et  qui  est  connue  sous  le  nom  de  Ba- 
diaue^  Fessence  que  contient  ce  fruit  est 
la  même  que  celle  de  TAnis  vert,  on  peut 
les  remplacer  l'une  par  Fautre. 


THÉRAPEUTIQUE. 

HISTORIQUE  ET  ACTION  TnÊRAPCUTIQCE. 


Ce  ne  sont  pas  l’ancienneté  et  Punammité  des  témoignages  qui 
manquent  à  la  réputation  dePAnis  et  de  toutes  les  plantes  analogues. 
II  n’y  avait  pas  loin  des  impressions  faites  sur  l’odorat  et  le  goût  par 
les  plantes  ombellifèrcs,  comme  par  toutes  celles  qui  ont  des  pro¬ 
priétés  aromatiques  marquées,  à  leur  application  médicamenteuse  na¬ 
turelle  et  immédiate.  Avant  Hippocrate,  des  boissons,  mais  surtout 
des  épithèmes  fortiOants,  étaient  préparés  avec  plusieurs  parties  des 
végétaux  que  nous  étudions.  En  parlant  de  l’Anis  en  particulier,  Hip¬ 
pocrate  spéciûe  davantage,  et  reconnaît  à  cette  plante  des  vertus  qui 
lui  sont  encore  de  nos  jours  généralement  attribuées  :  ce  sont  ses 
vertus  emménagogues  et  diurétiques.  Anw«m,  dit-il,  vino  maceraium 
èiùendu7n  propinato  üd  uiei'um  expurgandum.  Puis  ailleurs,  en  parlant 
des  maladies  des  femmes  :  confert  Aniswn  et  quŒ  w'inam.  moomt. 

Galien  assigne  à  l’Aixis  une  qualité  de  plus,  et  c’est  précisément 
celle  qui  est  la  plus  incontestable,  celle  sur  laquelle  portera  presque 
tout  ce  que  nous  avons  à  dire  d'important  à  propos  des  Ombellifères  ; 
nous  voulons  parler  de  leurs  propriétés  stomachiques  et  carrainatives  ; 
Anisi  aemen  acre  esty  subamarumy  w'inam  ciety  diyerit  et  flatus  repnmit* 
Dioscoride  confirme  ces  opinions  :  pour  lui,  l’Ams  e&t  chaud  et  sec;  ii 
fait  uriner,  résout  les  ventosités,  fait  venir  le  lait  et  provoque  à  la 
/uxurr,  etc.,  etc.  Faut-il  encore  l’autorité  d’Aétius?^^/  enim  {semeri 
Anisi)  in  tertio  ordine  calefacîentium  et  siccantiwn  ;  où  td  et  w'inam  ciet, 
et  discussorium  est,  et  in/îdtiones  cù'ca  ventrem  sedat,  Oribase,  Avi¬ 
cenne,  etc.,  etc.,  ont  témoigné  des  mêmes  faits.  Il  est  inutile  d’ajou¬ 
ter  que,  depuis  ces  premiers  renseignements  jusqu’à  nous,  les  mêmes 
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choses  ont  été  éprouvées  et  exprimées  dans  tous  les  lieux,  tous  les 
jours  et  par  tous  les  médecins. 

Nous  serions  mal  compris  dans  ce  que  nous  avons  à  dire  sur  rem¬ 
ploi  thérapeutique  de  la  série  d’agents  dont  l'examen  va  nous  occu¬ 
per,  si  nous  ne  cherchions  pas  à  bien  discerner  la  nature  spéciale  et 
les  caractères  différentiels  des  états  morbides  qui  présentent  des  indi¬ 
cations  pour  ce  genre  de  remèdes  excitants. 

Ces  états  morbides  consistent,  pour  la  plupart,  en  des  indisposi¬ 
tions,  des  incommodités,  des  lésions  mal  définies  de  la  sensibilité  du 
tube  intestinal,  des  accidents  qu’on  ne  peut  circonscrire,  et  qui  trou¬ 
blent  de  mille  manières  l’accomplissement  des  fonctions  digestives. 
L'atonie,  le  spasme,  la  douleur,  la  flatulence,  les  phénomènes  dys¬ 
peptiques,  les  vices  de  sécrétion,  soit  primitifs,  soit  consécutifs  aux 
accidents  précédents,  s’y  combinent  de  diverses  sortes,  et  en  forment 
les  éléments  principaux.  La  nombreuse  famille  des  coliques  y  lient  la 
plus  grande  place.  Entendons-nous  bien  sur  le  sens  qu’on  doit  atta¬ 
cher  au  mot  colique,  et  gardons-nous  de  l’appliquer  üi  toutes  les 
douleurs,  quelles  que  soient  leur  cause  et  leur  nature,  qui  peuvent 
naître  dans  les  organes  de  l’abdomen,  le  canal  alimentaire  surtout. 

S’il  est  vrai  que  toutes  les  douleurs  intestinales,  les  dyspepsies, 
soient  constamment  les  effets  d’une  irritation  ou  d’une  phlegmasie 
aigué  ou  chronique  de  quelque  portion  de  la  membrane  muqueuse  du 
tube  digestif,  nul  doute  que  l’usage  des  excitants  spéciaux  et  des 
carmitialifs  ne  doive  être  banni  de  la  thérapeutique,  ou  au  moins 
restreint  à  un  bien  petit  nombre  de  cas  exceptionnels;  mais  si  l’obser¬ 
vation  apprend  que  les  douleurs  abdominales  ne  sont  jamais  plus 
intenses  qu’en  l’absence  de  toute  inflammation  de  la  membrane  in¬ 
terne  gastro'inteslinale,  et  que,  lorsque  dans  ces  dernières  all'ections 
se  manifestent  des  phénomènes  de  douleur  un  peu  remarquables  ou 
quelque  autre  altération  de  la  sensibilité,  etc,,  etc.,  il  faut  en  accuser 
une  complication,  l’existence  d’un  élément  pathologique  qui  s’est 
ajouté  à  la  maladie  primitive,  on  conviendra  que  c’est  dans  une  autre 
classe  d’agents  thérapeutiques  que  les  antiphlogistiques  et  les  émol¬ 
lients,  qu’il  est  naturel  de  chercher  des  moyens  de  soulagement  ou  de 
guérison. 

L’expérience  la  plus  universelle  et  la  plus  ancienne,  l’usage  jour¬ 
nalier,  la  pratique  domestique  la  plus  vulgaire,  ont  consacré  dans  ces 
cas  les  remèdes  chauds  et  aromatiques,  les  stimulants  légers  du 
système  sanguin  qui  jouissent  en  même  temps  d'effets  nervins  et  an¬ 
tispasmodiques.  L’investigation  des  conditions  prédisposantes  et  des 
causes  occasionnelles,  la  connaissance  du  caractère  nosologique  de 
ces  maladies  abdominales,  conflrment  à  cet  égard  les  données  de 
l’empirisme,  comme  nous  allons  le  faire  voir;  ce  qui  exige  quelques 
mots  d’éclaircissement  sur  la  flyspepsie  et  sur  les  coliques. 

C’est  rendre  è  la  science  un  bien  mauvais  service  que  de  la  simplifier 
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aux  dépens  de  l’observation  et  de  la  vérité  ;  on  agit  ainsi  en  préten¬ 
dant  que  la  dyspepsie  n'est  qu’un  symptôme  et  que  ce  n’est  jamais  à 
elle  qu’il  faut  s’attaquer. 

Si  un  malade  a  de  la  fièvre,  une  affection  aiguë  ou  chronique  quel¬ 
conque  qui  compromette  le  jeu  de  toutes  les  fonctions,  etc...,  et 
qu’il  n’ait  pas  d'appétit,  ou  que,  mangeant,  il  digère  mal,  lentement, 
dilficilement,  au  milieu  de  troubles  locaux  ou  généraux  variés,  ou 
enfin  qu’il  ne  digère  pas  du  tout,  ce  malade  aura  eu  pour  le  premier 
cas  de  l’anorexie,  pour  le  second  une  indigestion  et  tout  ce  qui  peut 
en  résulter  alors;  mais  Î1  y  a  loin  de  là  à  la  dyspepsie.  Il  n’est  presque 
pas  d’états  morbides,  ayant  ou  non  pour  siège  les  voies  digestives,  qui 
n’affaiblissent,  ne  dépravent  ou  ne  détruisent  l’appétit,  ne  donnent 
lieu  à  des  indigestions  lorsque  les  règles  de  la  diète  sont  violées.  Le 
thérapeutiste  n’a  jamais  à  s’occuper  de  pareils  phénomènes,  qui  ne 
sont  que  symptomatiques  ;  aussi  la  dyspepsie  n’est-elle  pas  toute 
lésion  de  l’appétit,  toute  impuissance  ou  difficulté  de  digérer,  quelle 
qu’en  soit  la  cause,  mais,  ce  qui  est  bien  différent,  une  altération 
primitive  des  forces  digestives  qui  trouble  et  enraye  l’aceomplissement 
des  opérations  successives  que  subissent  les  aliments  avant  de  passer 
dans  les  secondes  voies,  difficilis  et  tardaiaconcoctio,  suivant  l’expres¬ 
sion  de  Vogel,  qui  le  premier  s'est  servi  du  mot  dyspefme. 

Empressons-nous  d’ajouter  que  la  dyspepsie  ainsi  définie  est  très- 
souvent  la  manifestation  d’un  état  général  qui  la  domine,  ou  le  produit 
d’une  maladie  qui  n’existe  plus,  mais  a  frappé  de  langueur  ou  de  per¬ 
version  les  forces  digestives.  On  se  tromperait  grossièrement  si  l’on 
assimilait  le  premier  de  ces  cas  aux  phénomènes  symptomatiques 
dont  nous  avons  parlé  plus  haut,  et  qui  ne  doivent  être  l’objet  d’au¬ 
cune  médication  directe  ;  car  ici  la  dyspepsie  n’est  pas  un  effet  néces¬ 
sairement  dépendant  de  l’affection  générale  dans  laquelle  elle  prend 
sa  source,  mais  une  des  manifestations  de  cet  état  :  à  ce  titre  elle 
fournit  des  indications  thérapeutiques. 

La  diathèse  goutteuse  de  l’économie  donne  souvent  lieu  à  la  dys¬ 
pepsie,  et  l’on  peut,  sans  guérir  la  goutte,  traiter  ces  dyspepsies, 
ramener  les  facultés  digestives  à  leur  mesure  et  à  leur  type  normal; 
il  est  vrai  qu’on  y  parvient  plus  difficilement  et  surtout  moins  radica¬ 
lement  que  dans  les  cas  de  dyspepsie  essentielle,  c’est-à-dire  ayant  eu 
elle  la  raison  suffisante  de  son  existence,  ou  que  dans  les  dyspepsies 
survivant  à  des  maladies  qui  ont  porté  des  atteintes  proldndes  à 
la  puissance  digestive;  mais  encore  sont-ce  des  phénomènes  secon¬ 
daires  qu’il  est  fort  important  d’atténuer  et  de  pallier. 

11  y  a  un  assez  grand  nombre  de  dyspepsies  qui  demandent  à  être 
traitées  par  le  repos  des  organes  digestifs,  la  privation  de  tous  les 
ingesta  stimuiants,  le  régime  lacté  et  un  retour  habilement  ménagé  au 
régime  oïdinaire,  etc.,  etc.;  d’autres  exigent  l’emploi  des  excitants 
antispasmodiques,  et  c’est  de  cette  espèce  qu’il  va  être  question  dans 
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ce  chapitre.  En  traitant  de  certains  agents  qui  joignent  à  ces  pro¬ 
priétés  des  qualités  atnères-ct  toniques,  nous  aurons  à  parler  de  quel¬ 
ques  autres  formes  de  dyspepsie;  enfin,  quand  nous  avons  traité  des 
médicaments  toniques  proprement  dits,  nous  en  avons  indiqué  Tusago 
dans  le  traitement  des  dyspepsies  spéciales  et  reconnaissant  d'autres 
causes  et  d’autres  conditions  de  développement  que  les  précédentes. 
De  cette  manière,  nous  aurons  passé  en  revue  les  nombreuses  espèces 
de  dyspepsie,  nous  aurons  exposé  la  thérapeutique  générale  et  spé¬ 
ciale  assez  complète  de  ces  maladies  si  communes  dans  la  pratique, 
et  où,  bien  plus  fructueusement  que  dans  des  affections  beaucoup  plus 
intenses  et  mieux  caractérisées,  l’homme  de  l’art  peut  mettre  en 
œuvre  ses  ressources  et  sa  sagacité- 

Les  dyspepsies  que  réussissent  à  faire  cesser  les  excitants  aromali- 
liques  fournis  par  les  Ombellifères  sont  celles  qu’on  a  désignées  sous 
le  nom  de  spasmodiques  et  flatulenles.  Les  personnes  qui  y  sont  sujettes 
sont  pour  la  plupart  des  femmes  hystériques,  des  hommes  hypo- 
chondriaques,  mélancoliques,  les  gens  de  lettres,  les  individus  tour¬ 
mentés  par  de  profonds  soucis  ou  môme  de  simples  contrariétés,  ceux 
qu’ont  affaiblis  des  pertes  de  sang  trop  abondantes,  l’abus  des  purga¬ 
tifs  et  des  sudorifiques,  l’excès  dans  les  plaisirs  vénériens. 

Dans  une  autre  classe  de  personnes,  il  faut  ranger  les  goutteux,  les 
hémorrhoïdaires,  chez  qui  les  flux  sanguins  par  l’anus  ou  l’apparition 
des  tumeurs  sanguines  dans  ce  Heu  ne  se  font  pas  comme  ils  avalent 
coutume  ;  ceux  qui  abusent  des  boissons  tièdes,  du  régime  végé¬ 
tal,  des  légumes  verts  et  surtout  secs  qui  ont  mérité  le  nom  de  venteux; 
les  habitants  des  pays  chauds.  Chez  ces  personnes,  on  observe  presque 
immédiatement  après  le  repas  des  rapports  inodores,  le  développe¬ 
ment  de  flatuosités  non  nidoreuscs,  non  acides  ou  n’ayant  que  Todeur 
non  altérée  des  aliments  ingérés.  Il  s’y  joint  souvent  une  cardialgie 
avec  gonflement  incommode  et  quelquefois  fort  douloureux,  pongitif 
ou  déchirant,  puis  des  coliques,  des  intumescences  de  la  région  épi¬ 
gastrique  avec  borborygmes,  palpitations,  sensation  de  froid,  ou 
pesanteur  à  l’estomac,  émission  fréquente  d’urines  limpides,  etc,,  etc. 
Les  sécrétions  gastrique  et  biliaire  ne  paraissent  pas  altérées,  et  l’in¬ 
disposition  ne  consiste  qu’en  un  spasme  de  la  tunique  charnue  de 
l'estomac  et  surtout  de  scs  deux  orifices,  et  en  une  exhalation  sura¬ 
bondante  de  gaz  inodores  à  la  surface  de  ce  viscère,  auxquels  se  joi¬ 
gnent  probable  ment  ceux  qui  sont  le  résultat  de  la  fermentation  de  l’air 
contenu  dans  les  aliments  :  trois  phénomènes  qui  se  réunissent  pour 
attester  un  affaiblissement  avec  perversion  dans  les  forces  nerveuses 
du  ventricule. 

L’indication  des  excitants  antispasmodiques  est  ici  expresse  :  aussi  une 
légère  infusion  d’Anis,  d’angélique,  de  menthe,  etc,,  fait-elle  assez 
ordinairement  justice  des  flatuosités,  des  spasmes  et  des  gastrodynies 
et  rend-elle  la  digestion  possible  en  éloignant  les  conditions  palholo- 
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giques  qui  l’enrayaient.  Celte  manière  de  prendre  les  Ombelliftres  est 
préférable  aux  liqueurs  faites  avec  l’angélique  et  à  celle  connue  sous 
te  nom  d'amsette.  On  remplace  mieux  l’infusion  en  mâchatit  les  fruits 
de  TAnis  ou  les  tiges  de  l’angélique.  Voilà  pour  les  dyspepsies  spasmo¬ 
diques  et  flatulentcs. 

Les  coliques  qui  indiquent  l'emploi  des  Ombellifères,  telles  que 
l’Anis  et  scs  succédanés,  se  montrent  à  peu  près  chez  les  mêmes  sujets, 
dans  les  mômes  conditions,  sous  rinfluence  des  mômes  causes,  avec 
les  mômes  caractères  et  la  même  nature  que  les  dyspepsies  dont  nous 
venons  de  parler.  Seulement,  l’usage  des  remèdes  chauds  et  aromati¬ 
ques  est-il  peut-ôlrc  plus  général,  moins  restreint,  plus  applicable 
aux  différentes  espèces  de  coliques  qu’aux  diverses  dyspepsies  qui  les 
supporteraient  mal,  ou  n’en  éprouveraient  que  peu  de  soulagement, 
si  cites  n’étaient  pas  de  l’espèce  que  nous  avons  déterminée. 

On  peut  dire  qu’il  n'est  presque  pas  de  coliques  qui  répugnent  à 
leur  emploi;  mais  ils  sont  jusqu’à  un  certain  point  spécifiques  dans 
celles  que  tous  les  auteurs,  qui  ont  traité  des  coliques  comme  d’une 
maladie  séparée  et  ayant  son  existence  propre,  appellent  flatulentes  et 
spasmodiguea.  On  associe  l’Anis  à  certains  purgatifs  pour  neutraliser 
les  coliques,  les  flatuosités,  le  ténesme  que  ces  remèdes  occasionnent 

beaucoup  de  personnes  :  il  y  a  de  belles  considérations  à  déduire  de 
ce  fait  pour  la  thérapeutique  des  coliques.  Dans  certains  pays,  on  môle 
de  l’Anis  au  pain  :  ainsi  préparé,  cet  aliment  est,  dit-on,  plus  léger,  ce 
qui  veut  dire  qu’on  le  digère  plus  facilement. 

Nous  ne  faisons  qu’indiquer  ces  objets,  il  faudrait  examiner  ici  ce 
que  c’est  qu’une  colique,  comme  elle  dilfôre  des  maladies  abdomina¬ 
les  qui  déterminent  de  la  douleur  sans  qu’il  y  ait  colique,  et  quels  ca¬ 
ractères  doit  avoir  une  douleur  abdominale  pour  permettre  l’usage  des 
stimulants  aromatiques  qui  jouentim  si  grand  rôle  dans  la  thérapeutique 
deces  affections.  C’est  aussi  en  infusion  qu’il  faut  prendre  lesOmbelIi- 
fères  contre  les  coliques.  Certains  goutteux,  beaucoup  d’hjTioohon- 
driaques,  ne  digèrent  qu’aulant  qu’ils  prennent  après  leur  repas  une 
petite  quantité  d’anisette.  Plusieurs  d’entre  eu.\,  ainsi  que  quelques 
asthmatiques,  dissipent  les  flatuosités  et  l’oppression  qu’ils  éprouvent 
alors  en  fumant  des  fruits  d’Aiiîs. 

Nous  avons  vu  des  nourrices  calmer  les  coliques  de  leurs  nourris¬ 
sons  en  buvant  elles-mômes  une  infusion  d’Anis,  et  nous  nous  sommes 
assurés  que  le  lait  de  ces  femmes  avait  une  odeur  d’Anis  assez  pro¬ 
noncée. 

On  emploie  rarement  les  Ombellifères  comme  emménagogues,  bien 
qu’elles  puissent  faciliter  la  menstruation  dans  les  cas  où  nous  avons 
spécifié  Tulilité  du  castoréum  et  du  camphre.  Leur  vertu  diurétique 
est  assez  prononcée  dans  le  cerfeuil,  et  surtout  le  persil. 

L’Anis  a  joui  d’une  grande  réputation,  comme  augmentant  la  quan¬ 
tité  du  lait  chez  les  nourrices.  Peut-être  n’est-ce  qu’en  rendant  leurs 
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digestions  meilleures  et  plus  promptes.  Il  serait  pourtant,  de  cette 
manière,  difficile  de  se  rendre  compte  de  la  propriété  d’accroître  la 
sécrétion  du  lait  attribuée  aux  cataplasmes  et  aux  fomentations  faits 
avec  l’infusion  de  fruits  d’Anis  et  appliqués  sur  les  seins.  Comment 
accorder  ces  faits  avec  refficacité  anlilaiteuse  attribuée  à  la  menthe, 
plante  qui  a  tant  d’analogie  thérapeutique  avec  celle  que  nous  étu¬ 
dions? 

L’action  expectorante  de  l’Anis  est  faible  et  bien  douteuse,  II  serait 
administré  avec  plus  de  succès  comme  céphalique  ;  c’est-h-dire  comme 
pouvant  calmer  quelques  céphalalgies,  surtout  celles  des  personnes 
nerveuses,  et  celles  qui  paraissent  dépendre  d’un  mauvais  état  des 
voies  digestives.  La  qualité  de  céphalique  le  fait  recommander  aussi 
clans  les  vertiges,  les  éblouissements,  en  un  mot  dans  tous  les  troubles 
nerveux  du  cerveau  et  des  sens;  car  c’est  aux  médicaments  capables 
de  combattre  ces  divers  phénomènes  qu’on  a  donné  le  titre  de  cépha¬ 
liques. 

L’Anis  et  les  médicaments  analogues  ont  toujours  passé  pour  anti- 
pituiteux.  Ainsi,  on  les  a  préconises  dans  les  catarrhes  froids  ou 
chroniques.  Comme  boisson  ordinaire,  on  les  a  administrés  clans  les 
fièvres  catarrhales  et  dans  les  fièvres  muqueuses,  mais  bien  plus 
souvent  dans  cet  état  particulier  des  premières  voies  où  l’anorexie, 
la  dyspepsie,  les  nausées,  les  vomissements,  etc.,  etc.,  paraissent 
sous  la  dépendance  d’une  sécrétion  vicieuse  ou  exagérée  de  la  mem* 
brane  muqueuse  pharyngienne  et  gastrique,  qui  est  toujours  chargée 
d’une  grande  quantité  d’un  mucus  tenace,  très-visqueux,  transpa¬ 
rent,  se  détachant  avec  peine,  et  donnant  lieu,  le  malin  principale¬ 
ment,  à  des  crachotements,  des  cardialgies  et  des  vomituritîons  très- 
pénibles.  Nous  reviendrons  sur  cet  état  morbide  à  propos  de  certaines 
plantes  de  la  famille  des  Composées,  la  camomille  en  particulier,  qui 
sont  plus  appropriées  au  traitement  de  ce  genre  d’indisposition  que 
l’Anis  et  ses  analogues. 

L’infusion  théiforme,  les  fruits  recouverts  de  sucre,  connus  sous 
le  nom  d’Anw  de  Ferc/un,  pour  la  perfection  avec  laquelle,  dans  cette 
ville,  on  fabrique  cette  sorte  de  sucrerie;  l’huile  essentielle  d’Anis, 
sont  les  formes  sous  lesquelles  ce  remède  est  le  plus  souvent  employé. 
Cette  dernière  préparation  peut  très-avantageusement  faire  partie 
de  potions  antispasmodiques  calmantes,  carminatives,  purgatives. 
Le  baume  de  soufre  anisé  est  composé  de  soufre  et  d'huile  essentielle 
d’Anis  :  on  le  donne  dans  les  catarrhes  pulmonaires  chroniques. 
L’eau  générale,  l'esprit  carminalif  de  Silvius,  le  catholicum,  etc., 
contiennent  de  cette  huile.  La  dose  des  fruits  en  infusion  est  de  8  ù 
12  grammes  pour  500  grammes  d’eau  bouillante. 

Nous  avons  dit  ailleurs  {Art  de  formuler)  que  les  fruits  d’Anis 
connus  vulgairement  sous  le  nom  de  semences  avaient  quelquefois 
déterminé  des  accidents  graves  qui  avaient  été  expliqués  par  leur 
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mélange  avec  les  fruits  de  cigiiè  ;  ceux-ci  se  distinguent  par  leur 
couleur  plus  blanche  et  par  leur  forme  légèrement  recourbée  en 
croissant. 


MATIÈKE  MÉDICALE. 


Angelicn  arcfi/ttigelicfi,  est 
une  plante  vivace  de  la  famille  des  Ona- 
beltîfères* 

CatacfèreT  généfîrrîm.  Involucre  nu) 
ou  de  quelques  rolioles  seulement t  invo- 
lucellciï  polyptiylles,  pétales  un  peu  re¬ 
courbés  en  dessus;  fruit  ovoide,  mem¬ 
braneux  sur  les  bordSj  marqué  de  stries 
saillantes  et  longituclinales^  snnTionté  par 
les  deux  styles  qui  sont  diver^rents, 

Cai^aclères  ,^'pé  ffiques.  Bacine  vivace, 
grosse,  allongée^  charnue,  très-ramense, 
noirâtre  â  l'extérieur,  blanclie  à  Tiiité- 
ricur.  Tige  cylindrique,  grosse,  dressée, 
raineusej  creusée  intérieurement,  striée, 
glabre  et  couverte  d^une  poussière  glau¬ 
que,  liante  de  lût)  à  13<i  centimètres* 
Fleurs  très-grandes,  pétiolées,  M-  ou  tri- 
pinnées  ;  ombelles  très-grandes  et  très- 
nombreuse^*  Fruit  ovoïde,  allongé,  relevé 
de  côtes  saillantes*  Il  renrerme  une  huile 
volatile,  une  résüie  âcre  et  une  substance 
amère* 


L^'ûdeur  aromalique  suave  qu^elle  ré¬ 
pand  lui  a  mérité  son  nom*  On  se  sert 
des  tiges  de  l'AngéÜque  avant  îe  déve¬ 
loppement  complet  de  la  plante,  ou  bien 
des  racines  de  première  année»  qui  ont 
pourtant  des  qualités  médicinales  moins 
prononcées  que  les  jeunes  tiges*  On  en 
fait  des  conserves,  des  liqueurs  de  table. 
Les  confiseurs  préparent  avec  ces  tiges 
un  bonbon  délicieux,  et  qui,  mangé  lors¬ 
qu'il  est  récent,  peut  remplacer  tous  les 
modes  d^■ldminîstration  de  rAngélique. 
Les  peuples  du  nord  de  l'Furope,  les 
Lapons  suri  ont,  en  font  une  incroyable 
consommation  à  titre  d'alimeiu,  de  con¬ 
diment  et  de  remède*  C^est  comme 
puissant  sudorifique  et  béchique  qu’ils 
l'emploient  le  plus  souvent.  Dès  qu'ils  res¬ 
sèment  la  moindre  colifjue^  ils  se  met¬ 
tent  h  mâcher  de  TAngélique  comme  on 
fîijt  du  Ubac*  L'Angélique  entre  dans  la 
préparation  de  Teau  de  mélisse  compo¬ 
sée,  dn  baume  du  Commandeur,  etc* 


THERAPEUTIQUE. 

Après  ce  que  nous  avons  dit  de  l’anis,  il  y  a  peu  de  choses  ü 
ajouter  sur  l’Angélique,  si  ce  n’est  qu’elle  a  plus  que  lui  des  pro¬ 
priétés  toniques  assez  marquées  qui  la  rendent  plus  recommandable 
clans  les  afTeclions  muqueuses,  les  fièvres  catarrhales  qui  laissent 
après  elles  une  si  profonde  langueur  de  restomac,  et  une  tendance 
interminable  à  celle  sécrétion  blanchâtre  et  puUacéc  qui  tapisse 
alors  la  muqueuse  buccale,  et  dont  la  présence  est  tout  à  la  fois 
cause  et  effet  de  cette  inertie  désespérante  des  forces  digestives,  qui 
entraîne  des  convalescences  interminables  et  peut  Ôlrc  la  source 
d’une  foule  de  maux  ultérieurs.  L’infusion  de  jeunes  liges  de  l’An¬ 
gélique  rendra  alors  des  services  évidents.  Le  dégoût  insurmontable 
des  malades  est  souvent  vaincu  par  rexcellenle  saveur  de  celte  plante 
prise  en  infusion  ou  mâchée,  telle  que  la  préparent  les  conlisears. 
Ce  premier  pas  fait,  l’Angélique  développe  sa  vertu  ;  l'estomac,  la 
muqueuse  buccale,  peuvent  assimiler  les  saburres  qui  émoussaient 
leur  sensibilité  :  celle-ci  reprenant  peu  à  peu  sa  vigueur  et  son  type, 
sa  sécrétion  recouvre  ses  caractères  ordinaires,  l’appétit  renaît,  et 
c’était  là  ce  qu’îl  fallait  obtenir;  car,  du  moment  oîi  il  est  possible 
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de  le  satisfaire,  les  accidents  nerveux  se  dissipent,  la  fréquence  du 
pouls,  les  sueurs  partielles  et  affaiblissantes  n’ont  plus  lieu,  et  les 
forces  SC  rétablissent.  Ce  genre  de  propriété  bien  apprécié,  on  sent 
facilement  les  cas  dans  lesquels  l’Angélique  pourra  remplir  les  indi¬ 
cations  où  l’anis  et  d’autres  Ombellifères  auraient  été  efficaces.  Le 
mélange  que  quelques  nations  font  de  celte  plante  avec  les  aliments 
les  plus  ordinaires  prouve,  mieux  que  tout  ce  qu’on  pourrait  en 
dire,  ses  vertus  stomachiques  et  anticoliques.  Ce  n’est  sans  doute 
qu’à  cause  de  son  action  sudorifique  qu’on  lui  a  attribué  des  pro¬ 
priétés  alexitères,  bien  que,  d’après  des  expériences  de  Pringle,  elle 
dût  jouir  essentiel ieincnt  de  ces  propnclés. 

Comme  analogues  et  succédanés  de  l’anis  et  de  l’Angélique,  que 
nous  avons  adoptés  pour  types  de  l'action  thérapeutique  de  cette 
famille  de  végétaux,  il  faut  que  nous  mentionnions  le  Persil,  Aptum 
petroselinum,  que  nous  aurions  dû  peut-être  ranger  parmi  les  excitants 
spéciaux  qui  ont  une  action  diurétique,  à  cause  des  propriétés  assez 
marquées  qu’a  celte  plante  d’exciter  la  sécrétion  urinaire  ;  le  Cerfeuil, 
Scandix  cerefolium,  qui  a  été  donné  très-souvent  comme  dépuratif 
dans  les  maladies  de  la  peau  j  comme  apéritif,  désobstruant,  anliic- 
lérique  dans  les  maladies  organiques  du  foie  et  les  hydropisies 
tpii  en  dépendent.  Ce  qui  vient  surtout  à  l’appui  de  cette  action, 
c'est  celle  qu’il  a,  employé  en  cataplasmes,  comme  résolutif  dans 
certains  engorgements  externes,  dans  les  maladies  des  mamelles, 
en  fumigations  dans  les  cas  de  tumeurs  hémorrhoïdalcs  doulou¬ 
reuses,  où  nous  l'avons  vu  souvent  réussir,  calmer  les  cuissons  dé¬ 
chirantes  qu’éprouvent  alors  les  malades,  et  faire  rentrer  le  bourrelet 
bémorrhoïdal  ;  l’Aobe,  Apium  graveukns^  qui  fait  partie  du  sirop  des 
cinq  racines  apérilives  ;  la  Coriandre,  fruit  du  Coriandntm  sativum  ; 
le  Fenouil,  fruit  de  VAnethum  feukutuni  ;  le  Carvi,  Cw'um  Carvi;  le 
Cumin,  C’uJïcinfow,  Cyminum  ;  l’Anetb,  Anethum  (jraveolem^  etc.,  etc... 

'  Ces  cinq  dernières  Ombellifères,  dont  on  n'emploie  que  les  fruits, 
se  rapprochent  plus  de  l’anis  que  celles  que  nous  avons  énu¬ 
mérées  avant  elles;  le  mode  d’administration  et  les  doses  sont  les 
mûmes. 

La  lamille  des  Magnoliacées  renferme  une  plante  dont  les  pro- 
lipriétés  tbérapeii tiques  sont  les  mêmes  que  celles  dei’anis  officinal,  et 
\  que  nous  devons  mentionner  ici  comme  pouvant  tout  à  fait  remplacer 
ce  dernier  :  c'est  la  Dadiane  ou  anis  étotté,  arbre  qui  croît  ù  la  Chine 
jet  au  Japon,  On  en  emploie  les  fruits  aux  doses  et  dans  les  mômes 
circonstances  que  nous  avons  indiquées. 

LABlÉliS. 


I  Les  Labiées  composent  une  famille  tie  i  l’irrégularité  de  leur  corolle,  qui 
*  pluntes  li'ôs-iiàtui'uUc.  Leur  nom  est  où  presque  toujours  deux  lèvres-  Il  est 
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difficile  de  diîîti liguer  les  genres  de  cette 
famille,  dent  les  espèces  sont  eitrème- 
ineiit  nombreuses.  Ces  plantes  croissent 
ordinairement  dans  des  parties  assez 
chaudes  du  globe^ 

En  général  les  Labiées  sont  herbacées  ; 
leur  odeur  ne  se  perd  pas  par  la  dessicca¬ 
tion,  et  est  commune  à  toutes  les  parties 
de  la  plante  ?  cette  odeur  est  aromatique, 
forte,  agréable  :  leur  saveur  est  amère, 
piquante,  chaude*  Ces  qualités  sont  dues 
à  une  huile  essentielle  fort  abondante 
contenue  dans  des  glandes  vésiculaires; 
cette  huile,  dans  presque  toutes  les  espè¬ 
ces,  contient  plus  ou  moins  de  camphre. 
Quelques-unes  contiennent  en  outre  un 
principe  amer  assez  déveloj>pé  pour  cons¬ 
tituer  leur  vertu  médicamenteuse  princi¬ 
pale,  Plusieurs  d’entre  elles  sont  em¬ 
ployées  comme  cosmétiques  et  comme 
condiments, 

existe  un  rapport  assez  remarquable 
et  qui  n’a  pas  encore  té  bien  suivi  entre 
les  propriétés  clii iniques  des  Labiées  et 
leurs  propriétés  thérapeutiques.  Nous 
voyons,  en  effet,  certaines  de  ces  plantes 
n'avoir  pour  principe  de  leur  activité 
qu’une  plus  ou  moins  grande  quantité 
d'huile  volatile,  et,  en  raison  de  cette  sim¬ 
plicité  de  composition,  produire  des  effets 
thérapeutiques  simples  aussi,  c’e&t-à-dire 
toujours  renfermés  dans  les  limites  d'une 
seule  et  même  médication,  attestant  tou¬ 
jours  les  mêmes  indications  remplies. 

Dans  d'autres  Labiées,  et  ce  sont  les 
plus  nombreuses,  les  Labiées  par  excel¬ 
lence,  une  proportion  souvent  assez  con¬ 
sidérable  de  camplire  est  tenue  en  disso¬ 
lution  dans  l'huile  essentielle,  qui  est  le 
principe  naturel  et  commun  k  toute  celte 
famille  de  végétaux.  La  présence  du  cam¬ 
phre  imprime  à  ces  plantes  des  caractères 
thérapeutiques  spéciaux  qui  les  rendent 
applicables  â  d'autres  états  morbides  et 
leur  permettent  de  satisfaire  à  des  indi¬ 
cations  auxquelles  elles  ne  seraient  pro¬ 
bablement  pas  appropriées  sans  lui* 

Puis  viennent  d’autres  plantes  de  la 
même  famille;  toujours  pourvuesde  leur 
huile  essentielle  et  riches  eu  outre,  non 
plus  de  camphre,  mais  d'un  principe 
amer  assez  développé  qui  leur  assure 
toujours,  indépendamment  des  propriétés 
ducs  à  l'huile  volaille  aromatique,  une 
action  particulière  du  genre  de  celle  qui 
appartient  k  tous  les  amers. 

Enfin  restent  plusieurs  Labiées  exces¬ 
sivement  actives,  réunissant  en  elles  et 
rhuile  essentielle  avec  son  arôme  et  ses 
qualités  nervines,  et  le  camphre  avec  ses 
vertus  antispasmodiques  et  sédatives,  et 
le  principe  amer  avec  son  pouvoir  tonique 
et  fortifiant.  Il  semble,  comme  nous  le 
verrons,  que  leur  action  thérapeutique 
résu  e  de  la  combinaison  de  toutes  ces 
prop  iétés.  Elles  résument  les  facultés 
sépa  ées  de  toutes  les  Labiées,  et  celles-ci 
emp  oyées  ensemble  pourraient  les  rem¬ 
placer,  comme  elles,  réciproquement 


suffi raÎGivt  k  développer  raction  réunie 
de  toutes  les  autres, 

La  ^hléiisse  représente  pour  nous  le 
premier  groupe  thérapeutique  des  La¬ 
biées,  celui  qui  doit  ions  ses  effets  à 
i'iiuile  essentielle  sans  mélange  d’autres 
principes  médicamenteux. 

Le  second  a  la  Menthe  pour  type,  et 
cette  plante  peut,  mieux  que  toutes  les 
autres  Labiées.,  être  rapprocliée  des  an¬ 
tispasmodiques;  elle  mérite  une  grande 
considération. 

Dans  le  troisième,  la  Germandrée,  la 
Marrube,  le  Lierre  terreslrc,  peuvent  Être 
lu  distinctement  placés  en  première  ligne, 
et  nous  nous  bornerons  parler  de  Tun 
d’eux  seulement. 

Enfin  les  propriétés  de  la  Sauge,  une 
fois  exposées,  rendront  inutile  riiistoiro 
des  Labiées  du  quatrième  et  dernier 
groupe* 

Thym  \ 

{Thymus  vuiyarù). 

Cette  plante  est  vivace  et  croît  Sîponta-  ! 
nénient  dans  le  midi  de  la  France,  sur¬ 
tout  k  Narbonne  et  à  Montpellier.  Elle  pos- 1 
sède  une  odeur  aromatique  très -prononcée  ’ 
et  assez  agréable*  Sa  racine  est  dure,  li-J 
gueuse  ;  ses  feuilles  sont  opposées,  ses-l 
silos,  d'un  vert  cendré,  très-légèrement 
pubescentes,  les  fleurs  sont  en  vorlicellesj 
ou  en  épis  au  sommet  des  rameaux 
juillet).  Le  calice  est  tubulé  Si  cinq  dents! 
inégales;  la  corolle  petite,  d'un  blaiic; 
purpurin,  renferme  quatre  étamines  di-^ 
dy liâmes,  un  style,  un  stigmaie  bindc. 
Les  fruits  sont  quatre  petits  akènes. 

On  remploie  k  l’inténeiir  en  infusiar  J 
Ifl  à  ir>  grammes  par  litre  d'eau  bouil-i 
Jante.  On  prépare  avec  le  Thym  une  ea  ij 
distillée  et  une  huile  essenticile,  j 

Ces  préparations  s'obtiennent  par  les- 
mêmes  procédés  que  ceux  employés  pour^ 
la  menthe* 


Acidt^  thymique 


D'après  M,  Eouillion,  pharmacien, ^ 
l’Acide  thymique  s'extrait  de  ressene  v 
de  Thym,  dans  laquelle  il  se  trouve  mé-^ 
langé  avec  un  carbure  d’hydrogène  nom¬ 
mé  thymène,  isomère  de  Tessence  de 
térébcnlliîne,  et  qui,  par  conséquent, 
possède  ïa  formule 

En  traitant  l’essence  de  Thym  par  un9| 
solution  aqueuse  de  fiasse  ou  de  soudOj 
l’Acide  thymique  se  dissout  en  fonnatit  lui 
thymate  solubIe;on  sépare  ainsi  le  iliymène 
qui  ne  se  combino  pas  avec  lesalcalb. 

En  décomposant  le  thymate  par  un 
acide,  TAcido  th3"mic|ue  est  mis  en  li« 
berté  ;  ori  le  purifie  par  des  lavages  ;  on 
le  dessèche,  et,  finalement,  on  le  distille^ 
On  peut  obtenir  l'Acide  thymique 
soumettant  l’essence  de  Thym  a  un  reJnd-j 
dissement  prolongé;  dans  ce  cas,  if  crivff 
tallise.  Mais  celui  qui  est  exirait  par  ia 
potassOp  quoique  soumis  à  une  tempéra^ 
ture  très-basse,  ne  se  solidifie  pas,  ménié 
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en  y  projetant  quelques  cristaux  de  la 
modification  obtenue  par  le  froid,  afin  d’a¬ 
morcer  la  crisUllisatlûn, 

L’Acide  tliymîque  ou  thymol  concentré 
possède  une  saveur  âcre  et  caustiqnej  une 
odeur  agréable  qui  rappelle  celle  du 
Thym.  Il  est  fort  peu  soluble  dans  Teau, 
très-soluble  dans  î’aîcoQl,  et  d’autant  plus 
que  celuî‘Cî  sera  plus  concentréi  II  se 
dissout  aussi  dans  Téther  et  les  corps 
gras  ;  îî  ne  possède  pas  de  pouvoir  rota¬ 
toire.  Il  se  combine  facilement  avec  les 
alcalis,  tels  que  la  potasse  et  la  soude^  et 
forme  des  sels  solubles. 

L’Acide  thymique  possède  la  propriété 
importante  de  se  combiner  avec  les  peaux 
et  les  tissus  animaux,  et  de  les  rendre 
alors  complètement  imputrescibles. 

Lotion  h  tÂcid^  ihynuque. 

Acide  thymique.  1 

Alcool  à  s5  degrés. ....  *  4 

Eau  distillée....*.,....  995 


Vin  rouge . .  LQOO  — 

Teinture  vulnéraire. . .  lÛO  — 

Faites  macérer  les  espèces  aromatiques 
pendant  dii  jours  dans  le  vin  i  passez 
avec  expression  ;  filtrez  et  ajoutez  la  tein¬ 
ture. 


Tein i U re  vutn êra irei 
Eau  vuinéraire  rouge.  Eau  rouge, 
(Tinctura  vufneraria,vidgà  vulnerarium.) 


Feuilles  fraîches  de 
Absinthe, 
Angélique, 
llasilic, 

Galament, 

Fenouil, 

Hysope, 

Marjolaine^ 

Mélisse, 


De  chacune,  100  grammes. 


Menthe  poivrée- 

Orîganj 
Romarin , 

Rue, 

Sarriette, 

Sauge, 

SerpolcL 

Thym. 


Sommités  fleuries  de  ; 


Agiter  de  manière  A  activer  la  dissolu¬ 
tion  de  l'acide  dans  Teau. 

Pommade  à  t Acide  thymique* 

Axonge . . .  ^  * , . , ,  *  30  grammes. 

Acide  thymique, _ _  u  à  xx  gouttes. 

Incorporez  par  trrturation. 

Potion  à  VAcide  thymique. 

Potion  alcoolisée.,,.  150  grammes. 

Acide  thymique......  n  gouttes. 

Pilules  d'Actde  thymique. 

Acide  thymique.  20  centigr* 

Savon  médicinal 40  — 
Excipient.  q,  s. 

Divisez  en  20  pilules. 

Le  savon  animal  est  indispensable  pour 
assurer  la  division  de  TAcide  thymique. 

Espèces  aromatiques 
(Species  aromalicœ). 

Feuilles  sèches  de  : 

Sauge,  Menthe  poivrée, 

Thym,  Origan, 

Serpolet,  Absinthe, 

Ilysope,  Romarin. 

De  chacune^  33  grammes.  Incisez  et 
mêlez. 

Ktn  aromatique 
(FîVîum  aromatkum}^ 

Espèces  aromatiques. .  100  grammes. 


lîypericum. . . .  .4 ..  1^0  grammes. 

Lavande, 100  — 

Alcool  à  Su  degrés*  1 ,000  — 

Incisez  et  faites  macérer  dix  jours  ; 
passez  et  filtrez. 

Alcoolat  vulnéraire^  Eau  (farquebusade* 
Eau  vulnéraire  spiriîueuse* 

Prenez  les  espèces  vulnéraires  em¬ 
ployées  pour  la  teinture  vulnéraire,  inci- 
sez-les,  faites  macérer  six  jours  dans 
4^500  grammes  dVlcool  à  90  degrés,  dis- 
tîUez  pour  retirer  3,000  grammes  d'al¬ 
coolat. 

Eau  de  Cologne 

(Alcoùlatum  fragrans^  vulgo  aqua 
coloniensis)* 


Huile  volaiilè  de  Bergamote.  109 

—  Cannelle.,,  25 

Citron,....  100 

™  Cédrat .  lUO 

Lavande. ..  50 

—  Fleurs  dV 

—  ranger,.,  50 

—  Romarin.  . .  50 

Alcool  à  90  degrés. 1 2,000 
Alcoolat  de  Mélisse  composé.  1,500 

Alcoolat  de  Romarin  1 ,000 


Faites  dissoudre  les  huiles  essentielles 
dans  l'alcool,  ajoutez  les  deux  alcoolats; 
laissez  en  contact  pendant  huit  Jours, 
Distillez  au  bain-marie  jusqu’à  ce  que 
vous  ayez  recueilli  les  quatre  cinquièmes 
du  mélange  employé. 
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MATIÈRE  MÉDICALE. 


La  Mélisse,  MeHssa  offîdnalù,  est  une 
plante  de  la  famille  des  Labiées,  genre 
Âlélisse,  nommée  aussi  Ctii'ônncifet  parce 
qu’elle  rappelle  faiblement  Todeur  du  ci¬ 
tron  ♦ 

Caracièt^es  génétiques.  Calice  tubuîeui; 
bilabié,  lèvre  supérieure  à  trois  dents, 
ITnférieure  h  deux  î  corolle  à  deux  lèvres, 
la  supérieure  en  foro>e  de  voûte»  échan- 
crée  J  Tin  férié  are  h  trois  lobes  inégaux. 

Ofrucières  spécîfiqfies.  Tige  dressée, 
rameuse,  haute  de  ;i0  à  50  centimètres; 
feuilles  opposées,  ovales,  pubescentcs, 
Cûurtement  pétiolêes.  Fleurs  blanches, 
verticillées.  Calice  évasé, tubuleux,  à  deux 
lèvres  très- ni  arquée  s.  Corolle  bilabiée, 
tube  grêle,  cylindrique:  limbe  dilaté  St 
deux  lèvres  Ja  supérieure  convexe,  échan- 
crée,  rinférieure  à  trois  lobes,  Ktamines 
didynames,.  rassemblées  sous  la  voûte 
supérieure. 


Eau  disti'ilée  de  Mélisse* 


A'ié  lisse  ...  +  *111. .4  1  partie . 

DistîlleK  h  U  vapeur  pour  retirer  une 
partie  du  produit. 


Alcoolat  simple  de  Mélisse* 

Sominités  récentes  de  Mélisse.  1  paru 
Alcool  à  HO  degrés. 3 
Eau  distillée  de  Mélisse^., _  l 


Faites  macérer  pendant  quatre  jours , 
et  distillez  pour  retirer  2  parties  et  demie 
d'alcoolat. 

L'alcoolat  de  Mélisse  composé  ou  Eau 
de  Mélisse  dos  Carmes  est  plus  souvent 
employé  que  Talcooiat  simple. 


Aicoolùt  fie  Mèltsse  composé 
{Alcoolafttm  Melissæ  composiium)^ 


Mélisse  fraîche  en  fleur...* 

900  — 

Zestes  frais  de  citrons.^. 

ISO  — 

(Cannelle  de  Ceylan. . . . . . , 

80  — 

î-'O  — 

Muscades^ .....  . . .  * .  * ...  * 

80  — 

Coriandre . . 

40  - 

Racine  d'Angélique* . 

40  — 

Alcool  à  30  degrés . . 

o.OOO  — 

Coupez  la  Mélisse  et  les  zestes  de  ci¬ 
trons»  concassez  les  autres  siibsiances? 
faites  macérer  le  tout  dans  l'alcool  peu* 
dant  quatre  jours  et  distillez  au  bain- 
marie  pour  retirer  toute  la  partie  spiH- 
tueuse. 


THÉRAPEUTIQUE. 


Le  nom  de  Mélisse  a  été  donné  à  cette  labiée  parce  que  rabeille, 
pLeXtffca,  la  recherche  de  préférence  et  y  fait  un  abondant  butin. 
L'auteur  des  Géorgiques  conseille  aux  amateurs  d’abeilles  de  ré¬ 
pandre  de  la  Mélisse  pilée  autour  des  lieux  où  ils  veulent  attirer  ces 
insectes. 

c...  Hue  tu  jüssos  asperge  sapores 
Trita  melisphylla  eteerintbæ  ignobile  gramen. 

Le  genre  Mélisse  renferme  plusieurs  espèces,  parmi  lesquelle-s  l'ûf- 
Qcinale,  Melissa  officinalts,  appelée  aussi  cilrannelie  à  cause  de  i’agréa- 
bîe  odeur  de  citron  qu’elle  répand  et  dont  les  doigts  s’imprègnent 
lorsqu’on  la  touche,  est  la  plus  connue  et  la  plus  employée.  Son  odeur, 
avons-nous  dit,  rappelle  celle  du  citron  ;  sa  saveur  est  chaude, 
piquante,  aromatique.  Elle  contient  une  huile  essentielle,  blanche,  ù 
laquelle  elle  doit  son  efficacité.  L’eau  et  l’alcool  dissolvent  scs  prin¬ 
cipes  actifs. 
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Neî'Vtn,  eéphaliguey  exhûarmf,  la  ^lélisse  nous  arrive  de  rantiquité 
la  plus  reculée  avec  ces  trois  litres,  qui  comprennent  toutes  ses  pro¬ 
priétés  thérapeutiques. 

Ces  expressions  ont  besoin  d'Gtrc  définies  ;  ce  n'est  pas  que  nous 
voulions  les  conserver,  ou  plutôt  les  faire  rentrer  dans  la  pathologie  ; 
mais,  une  fois  pour  toutes,  il  faut  dire  quelles  idées  elles  cachent, 
tant  parce  que  ces  idées  n’ont  rien  de  ridicule  et  restent  fondées  mal¬ 
gré  l’abus,  que  parce  que  ces  mots  se  rencontrent  à  toutes  les  pages 
dans  les  anciens  auteurs  et  qu’il  est  bon  de  connaître,  pour  l’intelli¬ 
gence  de  ces  auteurs,  le  sens  qu’ils  y  attachaient.  D’ailleurs,  en  appli¬ 
quant  à  la  Mélisse  les  éclaircissements  auxquels  nous  sommes  obligés 
à  cette  occasion,  on  aura  une  ample  instruction  sur  tout  ce  qu’il  est 
utile  d’en  savoir,  ainsi  que  sur  les  médicaments  qui  sont  réputés 
jouir  des  mêmes  vertus. 

Le  vice  du  mot  médicaments  net'vins  consiste,  dit-on,  dans  son  exten¬ 
sion  illimitée.  Il  ne  signifie  rien  pour  avoir  voulu  siguiüer  beaucoup 
trop. 

Les  antispasmodiques,  surtout  avec  les  restrictions  que  nous  avons 
apportées  à  ce  mot,  ont,  nous  en  convenons,  un  sens  bien  moins 
vague.  11  ne  faut  pourtant  pas  croire  que  les  médicaments  nervias 
soient  tous  ceux  qu'on  peut  employer  dans  les  maladies  qui  aflec- 
lent  le  système  nervcu.x.  Celte  e.xpression  a  toujours  eu  une  valeur 
restreinte  et  spéciale  :  elle  a  constamment  servi  à  désigner  les  agents 
qui  refocillent  directement  et  agi’éablement  l’ensemble  du  système 
nerveux,  ou  plutôt  encore  quelque  portion  de  ce  sj'sLème.  Ce  sont 
moins  les  névroses,  l'élément  spasme,  qui  en  réclament  l’emploi,  que 
les  débilités,  les  atonies  des  nerfs,  et  surtout  des  nerfs  enccpbalo-ra- 
ehidîens. 

On  sent  que  les  progrès  de  l’anatomie  pathologique,  la  plus  grande 
préci.sion  apportée  de  nos  jours  dans  le  diagnostic  local  des  ma¬ 
ladies  du  système  nerveux  de  la  vie  de  relation,  ont  dû  considérable¬ 
ment  limiter  le  nombre  des  cas  où  l’usage  des  nervins  paraissait 
autrefois  indiqué.  Ainsi,  c’était  surtout  dans  les  paralysies  des  mouve¬ 
ments  volontaires  et  des  organes  des  sens  qu’on  administrait  ces 
médicaments,  et  les  recherches  modernes  n’ont  lais.s6  la  plupart 
de  ces  paralysies  que  le  rang  de  symptômes  d’affections  organiques 
le  plus  souvent  inamovibles  de  l’encéphale. 

Mais  il  ne  faut  pas  s’autoriser  de  cet  important  progrès  pour  re¬ 
pousser  d’une  manière  absolue  les  modificateurs  du  système  nerveux. 
Heureusement,  nous  n'en  sommes  pas  toujours  réduits  à  constater 
dans  les  maladies  des  centres  nerveux  ou  de  leurs  dépendances,  ces 
altérations  matérielles  dont  le  diagnostic  fait  encore  plus  le  déses¬ 
poir  du  vrai  médecin  que  le  mérite  de  ranatomo-palhologîsle,  et 
alors  la  thérapeuliiiue  peut  avoir  une  immense  itilluence  laquelle  les 
nervins  prennent  quelquefois  part,  Ün  pourrait  même  démontrer  que 
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leur  emploi  n’est  pas  aussi  irrationnel  qu’on  le  prétend  dans  les 
circonstances  que  nous  venons  de  spécitier,  et  qui  sembleraient  pla¬ 
cées  au-dessus  de  leur  pouvoir. 

Les  nervins  ont  clé  les  premiers  remèdes  mis  en  usage.  C'est  déjà 
dire  que  leur  emploi  a  commencé  par  être  externe  et  chirurgical. 

Les  guerriers  les  plus  renommés,  entre  les  mains  de  qui  était  remise 
la  thérapeutique  des  camps,  s’en  servaient  comme  de  vulnéraires 
(consolidantta)  et  d’antiseptiques  {condientio] ,  parce  que  ces  plantes 
étaient  usitées  pour  l’embaumement  et  la  conservation  des  corps. 


L’aspect,  rôdeur,  les  produits  des  plaies  faisant  naître  l’idée  de  mort 
et  de  décomposition  partielles,  on  étendait  tout  naturellement  à  leur 
traitement  les  moyens  qui  réussissaient  si  bien  à  préserver  les  cada-  ! 
vrcs  de  la  dissolution  putride.  1 

11  est  vrai  qu’ayant  presque  toujours  à  traiter  alors  des  solutions  de 
continuité  simples,  dépouillées  de  tout  caractère  spécifique  et  ne  i 
fournissant  d’autre  indication  que  la  réunion,  on  contrariait  la  cica¬ 
trisation  qu'on  voulait  favoriser  en  plaçant  des  corps  étrangers  entre 
les  surfaces  divisées  ;  mais  on  était  encore  loin  du  temps  où  Hippo¬ 
crate  devait  proclamer  le  grand  fait  de  la  nature  médicatrice.  Disons, 
toutefois,  que  les  chirurgiens  ont  exagéré  l'inconvénient  qu’ils  altri-  I 
huent  au  pansement  des  plaies  simples  par  des  médicaments  vulné¬ 
raires  et  sarcotiques.  , 

Quoi  qu’ils  en  disent,  certaines  fumigations  de  diverses  huiles,  des 
applications  de  baume  et  de  graisses  balsalmiques  sur  les  coupures,  i 
les  déchirures  des  chairs,  les  plaies  par  arrachement,  etc.,  favorisent 
la  cicatrisation  d’une  admirable  manière  et  produisent  en  cas  pareils 
les  merveilleux  effets  du  calorique  méthodiquement  appliqué  au 
traitement  des  plaies.  Alors,  comme  on  le  verra  au  chapitre  où  nous 
expliquerons  les  propriétés  thérapeutiques  du  calorique,  les  plaies  se  ' 
cicatrisent  sans  presque  d'inflammation. 

Lorsque,  de  la  médecine  militaire,  l’usage  de  ces  remèdes  fut.  f  rans-  ^ 

porté  dans  la  médecine  civile,  et  que,  dans  les  carrefours  et  les  Lein-  , 

pies,  on  les  eût  appliqués  à  la  guérison  de  plaies  sponianccs^  des  ulcères  | 

aux  jambes,  des  aphthes,  des  maux  d'yeux,  etd. comme  on  le  trouve  I 

inscrit  sur  la  plupart  des  tables  votives  conservées  dans  les  temples  ^ 

des  prêtres  médecins,  on  dut  procurer  alors  de  véritables  cures;  car, 
de  nos  jours,  les  lotions,  les  pommades,  les  collyres,  les  collutoires 
préparés  avec  quelques  plantes  aromatiques  et  excitantes  sont  em¬ 
ployés  heureusement  dans  une  foule  de  cas  analogues.  Enfin  on  les 
administra  à  l’intérieur,  et  Hippocrate  connaissait  et  prescrivait  la 
plupart  des  Labiées  en  infusion. 

Les  nervins  sont  donc  des  médicaments  qui  ont  la  propriété  de  t 

réveiller  et  de  maintenir  l’action  nerveuse  des  organes  et  des  appa-  j 

relis  de  la  vie  de  relation,  et  c’est  surtout  en  les  appliquant  directe- 
ment  aux  parties  débilitées  elles-mêmes  qu’ils  ont  la  réputation  d’être 
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utiles,  bienqueleur  usage  interne  et  les  efTets  qu’ils  produisent  parl’in- 
termédiaire  de  la  circulation  et  de  rinnervatîon  aient  très- souvent  été 
utilisés  dans  le  même  but.  Leur  emploi  externe  s’étend  aussi  à  toutes 
les  névralgies  des  membres  et  des  organes  des  sens. 

Pour  parler  de  quelques-uns  des  usages  encore  légitimes  des 
remèdes  nervins,  et  de  la  Mélisse  en  particulier,  nous  indiquerons 
son  emploi  à  l’intéi-ienr  dans  les  délnlités  musculaires,  les  bébétudes 
des  sens  qui  s’observent  pendant  les  convalescences  des  longues  ma¬ 
ladies  ;  dans  les  céphalalgies  des  gens  délicats  et  nerveux,  les  obnu¬ 
bilations  passagères,  les  bourdonnements  d’oreille,  les  vertiges  qui, 
chez  les  femmes  ainsi  que  chez  les  hommes  occupés  de  travaux  intel¬ 
lectuels,  ne  sont  pas  le  résultat  de  la  pléthore. 

Des  médecins  recommandables  disent  en  avoir  conseillé  avec  succès 
l’usage  le  matin  à  jeun  et  en  guise  de  thé  aux  vieillards  gros  et  apa¬ 
thiques. 

Son  administration  externe  se  fait  surtout  en  frictions  dans  les  dou¬ 
leurs  rhuraaiismales  apyrétiques,  les  névralgies  vagues  et  peu  intenses, 
sur  les  membres  et  autour  des  articulations  longtemps  condamnées 
au  repos  pour  des  fractures  ou  des  luxations;  en  lotions  dans  les 
faiblesses  commençantes  de  la  vue  ;  portée  sur  du  coton  dans  le  con¬ 
duit  auriculaire,  elle  peut  calmer  les  douleurs  olalgiques.  Les  tremble¬ 
ments  des  mains  et  de  la  tète  sont  aussi  au  nombre  des  aiïections  que 
les  nervins,  et  en  particulier  la  Mélisse,  ont  la  réputation  d’empêcher 
ou  de  rendre  moins  fortes.  C’est  son  huile  essentielle  qui  doit  être 
employée  dans  ces  derniers  cas.  Il  se  pourrait  bien  que  les  frictions 
soulageantes  qu’on  pratique  avec  cette  huile  dans  les  cas  de  scia¬ 
tique  ,  de  rhumatisme  musculaire,  etc.,  n’agissent  que  comme 
révulsives,  car  ces  frictions  rougissent  assez  facilement  la  peau.  Dios- 
coride  attribue  à  la  Mélisse  la  vertu  de  guérir  les  piqûres  de  scorpions 
et  les  morsures  d’anirnaux  venimeux  et  enragés.  On  en  lave  encore 
vulgairement  les  piqûres  d’abeilles  et  les  morsures  de  couleuvres, 
puis  on  fait  honneur  à  l’eau  distillée  de  Mélisse  dont  on  se  sert  alors 
de  l'amendement  naturel  qui  suit  (le  très-près  ces  légers  accidents. 
Galien  disait  la  Mélisse  succédanée  du  marrube  et,  en  conséquence,  la 
rayait  pour  ainsi  dire  de  la  matière  médicale. 

Aétius,  Oribase,  etc.,  l’ont  copié  en  cela,  sans  même,  comme  ils  le 
font  si  souvent,  changer  les  expressions  du  maître.  Nous  verrons 
bieiitût  que  le  marrube  a  une  action  toute  différente  de  la  Mélisse. 
Les  autres  usages  de  cette  labiée  rentrent  dans  les  deux  propriétés  qui 
nous  restent  à  examiner. 

Si  la  quali  [ica  tion  de  céphnlique  devait  s’étendre  à  tous  les  médica¬ 
ments  qu’on  peut  employer  dans  les  maladies  de  la  tête,  il  faudrait 
l’exclure  à  jamais  du  langage  médical  ;  mais  si  l’on  veut  bien  la  res¬ 
treindre  fl  quelques  agents  thérapeutiques  qui,  par  la  voie  de  l’olfac¬ 
tion,  et  plus  rarement  par  la  bouche,  dissipent  facilement  et  d’une 
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manière  instantanée  et  directe  bon  nombre  de  céphalalgies,  mais  sur¬ 
tout  qui  stimulent  rapidement  et  agréablement  le  cerveau,  en  tant 
surtout  qu’organe  servant  à  la  manifestation  des  facultés  du  principe 
pensant,  cette  qualillcation  pourra  être  tolérée  sans  inconvénient. 

Or,  sans  qu’ils  aient  jamais  ainsi  formellement  énoncé  respèce  de 
propriétés  que  nous  reconnaissons  ici  aux  médicaments  céphaliques, 
les  auteurs  qui  se  sont  servis  de  cc  mot  lui  ont  implicitement  assigné 
le  sens  que  nous  venons  de  dire.  Il  est  évident  que,  pour  agir  de 
cette  façon,  les  céphaliques  doivent  être  doués  d’une  odeur  agréable 
et  en  même  temps  un  peu  diffusible  et  pénétrante;  c'est,  en  effet,  par 
ces  deux  qualités  que  tous  se  distinguent,  et  sous  ce  rapport  la  Mé¬ 
lisse  tient  un  des  premiers  rangs:  l'immense  réputation  de  la  fameuse 
eau  des  Carmes  en  fait  foi. 

Nous  avons  dit  que  ces  remèdes  agissaient  surtout  par  le  sens  de 
l’odorat,  et  alors  ils  le  font  de  deux  manières  qui  concourent  au  même 
résultat.  Cette  double  action  s’exerce  simultanément  lorsqu'on  aspire 
par  le  nez  des  poudres  céphaliques,  telles  que  celles  de  marjolaine  et 
de  béloine,  etc.  En  effet,  ces  poudres,  par  leurs  propriétés  physiques  et 
chimiques,  font  une  impression  irritante  sur  la  membrane  de  Schneider 
en  tant  que  douée  de  la  sensibilité  générale  commune  à  toutes  les 
membranes  muqueuses,  et  on  sait  combien  cette  impression  réveille 
les  sensations  et  stimule  tous  les  phénomènes  cérébraux  qui  sont  en 
rapport  avec  les  fonctions  intellectuelles.  De  plus,  par  leurs  pro¬ 
priétés  odorantes,  vives  et  agréables,  elles  agissent  sur  la  sensibilité 
spéciale  et  olfactive  de  cette  membrane,  et  chacun  a  éprouvé  l’in- 
tliience  puissante  des  émanations  agréables  sur  les  dispositions  de  l'es¬ 
prit  et  sur  la  tournure  des  idées. 

On  dirait  qu’à  la  première  de  ces  dispositions  appartient  la  simple 
stimulation  du  cerveau,  et  qu’à  la  seconde  sont  réservés  ces  effets 
particuliers  doux  et  riants  que  les  peuples  orientaux  sont  avides  de 
respirer  partout.  Ces  deux  actions  isolées  se  rencontrent,  la  première, 
dans  l’effet  des  Ulülalions  nasales,  ou  de  l’odeur  de  l’ammoniaque 
pendant  une  syncope  ;  la  seconde,  dans  l'impression  voluptueuse 
qu’apporte  aux  sens  une  brise  qui  s’est  embaumée  en  passant  sur  des 
roses,  etc...  Celle-ci  peut  aller,  surtout  par  l’odeur  de  certaines 
plantes  balsamiques,  jusqu’aux  vertiges  et  à  rivresse.  Sous  tous  les 
rapports,  le  tabac  à  priser  est  un  puissant  céphalique. 

Ce  n’est  plus  guère  le  médecin,  mais  le  parfumeur  qui  dispose  de 
ces  sortes  de  substances,  bien  plus  au  profit  de  la  coquetterie  que  pour 
remplir  des  indications  thérapeutiques.  D'après  ce  que  nous  avons  dit, 
on  voit  que  ces  indications  sont  du  domaine  vulgaire.  Chacun  y  sa¬ 


tisfait  avec  les  arômes  de  son  goût.  La  Mélisse  entre  dans  la  composi¬ 
tion  d'une  foule  d'eaux  de  senteur  céphaliques.  Leur  emploi  interne 
rentre  complclemcnl  dans  ce  qui  a  été  émis  sur  le  pareil  mode  d’ad- 
ministratioii  des  iiervins.  Si  l’on  rapproche  ce  que  nous  avons  dit  (  e 
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refflcadlé  des  gommes  fétides  dans  d'autres  circonstances,  de  îa  vertu 
attribuée  aux  céphaliques,  il  ne  paraîtra  pas  déraisonnalile  de  penser 
que  les  odeurs  ou  plutôt  les  émanations  et  les  cftluves  dégagés  de 
certaines  substances  puantes,  désagréables,  ont  sur  le  système  gan¬ 
glionnaire  des  effets  opposés  à  ceux  que  les  odeurs  agréables  produi¬ 
sent  sur  le  système  cérébral.  La  médecine  bomœopathique  a  renouvelé 
l’emploi  céphalique  des  médicaments,  mats  sous  des  conditions  et  avec 
des  prétentions  tellement  en  dehors  de  notre  thérapeutique,  qu’il 
serait  oiseux  et  peu  grave  de  s’y  arrêter. 


Reste  à  parler  de  la  propriété  exhila7'ante  attribuée  îi  certains  médi¬ 
caments  et  à  la  Mélisse  en  particulier.  Cette  expression  a  encore  plus 
vieilli  que  les  deux  précédentes.  Elle  porte  avec  elle  sa  déllnition,  et 
équivaut  à  celle  de  médicaments  réjouissants.  Existe-t-il  des  agents 
autres  que  les  alcooliques  capables  de  produire  la  gaieté,  de  dissiper 
l’ennui,  d’ouvrir  à  l'imagination  un  avenir  tout  plein  de  délicieuses 
illusions,  etc.  ?  Nous  n’oserions  pas  le  prétendre.  Tous  les  remèdes 
qui  soulagent  ou  rétablissent  la  santé  sont  bien  suivis  de  ces  heureux 


effets  et  rendent  au  malade  la  joie  et  l’espoir;  mais  il  ne  s’agit  pas  ici 
des  moyens  quelconques  qui  dissipent  la  tristesse  en  faisant  cesser  un 
état  morbide  qui  l’avait  produite.  Pour  mériter  le  titre  ù'exkilamnt, 
un  médicament  doit  réjouir  l'àme  directement,  d’une  manière  comme 
spécifique,  et  lorsque  les  alfeetions  tristes,  mélancoliques,  sont,  si 
l’on  peut  ainsi  parler,  essentielles,  idiopathiques.  Ces  remèdes 
seraient,  par  conséquent,  prinripalement  applicables  au  traitement 
des  atrabilaires,  des  hypoebondriaques. 

Serait-ce  en  stimulant  le  cerveau  de  ces  derniers  qu’ils  pourraient 
leur  être  utiles  ;  en  animant  cet  organe  et  le  transportant  vers  les 
choses  extérieures,  en  le  détournant  de  cette  direction  fatale  qu’il  a 
prise  et  par  suite  de  laquelle  il  s’occupe  de  sensations,  étudie  des 
actions,  épie  des  phénomènes  que  la  nature  a  soustraits  à  son  investi¬ 
gation  et  à  sa  puissance? 

Ou  bien,  trouveraient-ils  leurs  indications  dans  celte  atonie  du 
système  gastro-hépatique,  dans  cet  état  nerveux  et  spasmotlico-flalu- 
lent  des  viscères  du  bas-venlrc  et  des  hypochondres  qui,  quoi  qu’on 
en  puisse  dire,  est  presque  toujours  le  point  de  départ  des  affections 
dont  nous  parlons?  Ou  peut  admettre  ces  deux  influences  dans  les 
cas  où  les  exiiüarmts  mériteraient  de  conserver  une  place  spéciale 
dans  la  thérapeutique. 

Quoi  qu’il  en  soit,  la  Mélisse  est  annoncée  par  un  grand  nombre  de 
très-anciens  auteurs  comme  par  beaucoup  déplus  modernes,  pour  un 
des  meilleurs  exhilaranU,  Sérapion  prétend  quelle  ôte  toutes  inquiétu¬ 
des  et  imaginations  du  cerveau,  et  principalement  celles  qui  procèdent 
d  kuineui's  mélancoliques  ;  Avicenne,  qitelle  réjouit  le  cœur  et  fortifie  les 
espj'its  vitaux.  Dioscoride  ia  compte  presque  toujours  au  nombre  des 
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plantes  qui  ont  le  plus  de  pouroir  pour  déboucher  les  conduits  du 
cerveau  et  chasser  les  morosités  causées  par  répaississenienl  des 
fluides  nerveux  ;  Fcrnel,  bien  autrement  éclairé  et  digne  de  foi  que  les 
auteurs  précédents,  parle  de  la  Mélisse  en  ces  termes  :  Bemulcei  airam 
bilem;  confert  ad  timorés  et  h'istitias  quœ  occasions  nu! là  ex  atrâ  bile 
suscitantur  lœtaque  facit  omnia^  etc.,  etc.  Nous  ferons  grâce  d'une 
foule  d’autres  témoignages  analogues,  et  dirons  seulement  que  nous 
pourrions  puiser  ces  témoignages  dans  Forestus,  lUvifere,  Hoff¬ 
mann,  etc . (^es  auteurs  ajoutent  qu’elle  aiguise  resprit  et  relève  la 

mémoire  affaiblie. 

Il  est  au  moins  sans  inconvénient  de  prescrire  rinfusion  de  Mélisse 
ou  quelques  gouttes  d’eau  des  Carmes  dans  un  verre  d'eau  sucrée  con¬ 
tre  les  divers  accidents  cérébraux  ou  hypocboiidriaques  que  nous 
venons  de  mentionner.  On  est  bien  heureux,  quand  on  peut  dissiper 
pour  quelques  instants  les  bizarres  inquiétudes  ou  l’invincible  mélan¬ 
colie  de  ces  derniers  malades  par  un  moyen  aussi  inolfensif,  et  qui, 
en  définitive,  peut  bien  ne  pas  être  sans  influence  tant  par  ses  qualités 
intrinsèques  que  par  la  confiance  que  sa  grande  renommée  doit  inspi¬ 
rer  à  un  hypochondriaque.  Nous  croyons  aussi,  par  analogie,  pouvoir 
en  recommander  l’usage  aux  vieillards,  dont  les  facultés  intellectuel¬ 
les  vacillent  et  s’affaissent  comme  les  membres,  comme  toutes  les 
fonctions  qui  dépendent  de  l’encéphale. 

La  Mélisse  bâtarde,  la  Cataire,  le  Basilic,  la  Sarieltc,  senties  Labiées 
les  plus  rapprochées  de  la  Mélisse  par  leurs  propriétés. 

L’alcoolat  de  Mélisse  composé  est  employé  journelleraent  pour 
faciliter  les  digestions  laborieuses. 
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La  hîerdhQ  Mentha  piperita^  est 

une  plante  de  la  famille  naturelle  dâ9  La¬ 
biées^  genre  Menthe. 

Caractères  génériques..  Calice  cylindri¬ 
que  ü  cinq  dents  presque  égales;  corolle 
un  peu  plus  longue  que  le  calice,  i  qua¬ 
tre  lobes  obius  presque  égaux  ;  fleurs  dis¬ 
posées  en  YerticillesirÈs-serrésouenépîs, 

Caractères  spédfiqaeSt  Mentha  pîperüa. 
Tige  quadrangulairct  dressée,  rameuse, 
haute  de  30  à  ai}  ceniîmètres,  légèrement 
velue;  rameaux  opposés  ;  feuilles  ovales, 
pétiolées,  dentées  en  scie,  un  peu  pubes- 
centes;  fleurs  violacées,  formant  un 
épi  court,  ovûide,  très-serré;  calice  tu¬ 
buleux,  à  cinq  dents  aiguËs;  corolle  in- 
fundibuliforme,  à  quatre  divisions  égales; 
étamines  didynames,  écartées  les  unes 
des  autres. 


Selon  M.  Gubler,  la  Menthe  poivrée 
possède  au  plus  haut  degré  les  prcpriéiés 
organoleptiques  des  labiées  aromatiques  ; 
odeur  pénétrante,  saveur  camphrée  cl 
comme  poivrée,  suivie  d'une  sensation  i 
de  fraîcheur  et  même  de  refroidisse¬ 
ment,  plus  inarquée  lorsqu'un  courant 
d'aîr  atmosphérique  arrive  au  conuct 
de  la  muqueuse  buccale^  ainsi  que  d'une 
anesthésie  notable,  mais  moTnentanée, 
quand  Tim pression  a  été  trop  forte-  La 
première  partie  de  ces  phénomènes  est 
ressentie  également  dans  l'estomac,  ♦  t 
rexcitaiion  qui  en  résulte,  Tetentisscant  < 
sur  le  reste  de  l'économie,  donne  lieu  s 
sympatluquement  à  une  stîmulalîon  très-  î 
généralisée,  indépendamment  de  rexci- 
talion  ditTusc  qui  pourra  résulter  plus.  ^ 
tard  de  l'absorption  de  Tessence  aroma- 
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tique  et  de  son  passage  à  travers  les  pa¬ 
renchymes  servant  de  voies  d^élimina- 
tîon.  Dans  ce  trajet,  l'huile  volatile  de 
nieiithe  poivrée  se  comporte  comme  ses 
congénères^  et  agit  sur  les  formations 
éjutliéliales  et  sur  les  sécrétions. 

Au  résumé,  la  Menthe  poivrée  stimule 
restomac,  active  la  digestion,  provoque 
la  contraction  du  ventricule,  Teipul- 
sion  des  gaz  par  les  voies  inférieures  et 
supérieures;  excite  le  système  nerveux 
par  action  réflexe;  accélère  larespiralion, 
élève  la  température,  resserre  néanmoins 
ie  réseau  capillaire  sanguin  des  émonc* 
îoîres  que  baigne  son  essence;  diminue 
la  sécrétion  muqueuse  et  la  genèse  épî- 
tbéliule,  ainsique  la  sécrétion  lactée;  ac¬ 
croît  au  contraire  quelquefois  la  diurèse 
et  la  transpiration  cutanée  {Comment- 
i aires  thérapiiutiques  du  Cùdex^  p,  lûü). 

Oleosaccharum  de  Menthe. 

Essence  de  Menthe,.,*,  î  goutte. 

Sucre  blanc.  4  grammes. 

Mêlez, 


Tahledes, 

Pastiiies  de  Menthe  anglaises 
{Taùe/lcB  cum  Menthà  piperîtâ). 

Sucre  blanc - -  I,0D0  gr. 

Huile  volatile  de  Menthe  rectifiée,  i  ü 
Mucilage  de  gomme  adragante*  9Ü 

Faites  une  pâte  h  la  manière  ordinaire, 
avec  Ja  précaution  de  qu’eu 

dernier  lieu  Thuile  essentielle  préalable¬ 
ment  niÈlée  à  la  dixième  parlîe  du  sucre. 
Divisez  la  pâte  en  tablettes  de  1  gramme. 


Eau  d isf  illée  de  Men t be , 

Menthe  poivrée  fraîche*,,,*,  l  partie. 

Distillez  h  la  vapeur  pour  en  retirer 
une  partie  de  produit. 

La  Menthe  poivrée  peut  être  suppléée 
par  ses  congénères  les  Menfha  viridis^ 
A/,  sylvestrù^  M.  pniegiumy  etc* 


Pasiüks  de  Menthe* 


Sucre  blanc,**,.* . . . .  400  gr* 

Essence  de  Menthe  poivrée* ,  .  1 


Eau  de  Menthe  poivrée*.,.,,.,  q.  s. 
E'aites  selon  Fart. 


Alcoolat  de  Menthe. 

Feuilles  récentes  de  Menthe 

poivrée  1 ,000  gr. 

Alcool  k  80“., . . .  3t000 

Eau  distillée  de  Menthe....  1,000, 


H  vaut  mieux  préparer  ces  pastilles 
par  le  procédé  de  M,  Garot  qui  consiste 
h  arroser  des  pastilles  de  sucre  avec  une 
(lissolution  d'essence  de  Menthe  dans 
r  éther* 


Faites  macérer  pendant  quatre  jours  et 
distillez  au  bain-marie  jusqu'à  ce  que 
vous  ayez  obtenu  : 

Alcoolat  de  Mentlie.  .**,,*.  2500* 


Les  espèces  du  genre  Ment/ia  de  la  famille  des  Labiées  sont  très- 
nombreuses.  Trois  d’entre  elles  sont  surtout  connues  dans  la  matière 


médicale  :  ce  sont  la  Menthe  poivrée,  la  Menthe  crépue  et  la  Menthe 
pouliot.  La  première  est  la  plus  généralement  employée  :  c’est  le  type 
thcrapeulique  du  genre. 

La  saveur  de  celte  Labiée  est  très-aromatique,  chaude,  poivrée  et 
camphrée,  laissant  dans  la  bouche  une  sensation  de  frais  très-pro¬ 
noncée  et  fort  agréable  j  son  odeur  est  très-dilfusiblc,  balsamique, 
intense,  et  celte  propriété  lui  reste  entière  après  la  dessiccation.  La 
Menthe  poivrée  contient  une  huile  essentielle  extrêmement  abon¬ 
dante  et  une  quantité  considérable  de  camphre  qui  se  dépose  à  la 
longue;  ce  que  connaissait  déjà  très-bien  Gaubius.  La  distillation  de 
j  cette  piaule  a  de  même  rendu  du  camphre. 


ACTION  PUYSIOLOGIQUE. 


L’influence  d’une  demi-once  de  feuilles  de  Menthe  poivrée  dans 
deux  verres  d’eau,  bue  à  la  température  de  l’atmosphère,  a  rendu 
notre  pouls  un  peu  plus  vif  et  fréquent,  la  chaleur  plus  répandue  et 
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plus  uniforme,  notre  appétit  très-vif,  en  même  temps  qu’elle  a  dissipé 
un  mal  de  tête  que  nous  ressentions  avant  de  la  prendre. 

* 

« 

HISTORIQUE  ET  ACTION  THÉBAPEUTIQUE.  ‘  - 

La  Menthe  est  une  de  ces  plantes  qui,  par  la  nature  de  leurs  qualités 
physiques  très-sensibles  et  très-évidentes,  ont  dû  Être  connues  et 
employées  dès  les  temps  les  plus  reculés.  Hippocrate  la  connaissaiCet 
paraissait  s’en  être  servi  à  titre  d’excitant,  car  dans  son  traité  du  ré¬ 
gime  dans  les  maladies  aiguës  il  dit:  Mcnt/ta  calefacît  et  urinamciet . 
H  lui  attribue  ensuite  une  propriété  sur  laquelle  nous  reviendrons, 
Dioscoride  atteste  aussi  son  action  stimulante;  La  dit-il,  a  la 

vertu  (Céchouffer^  de  resserrer  et  de  dessécher. 

C’était  surtout  comme  aphrodisiaque  que  Galien  la  vantait,  ce  qui 
est  d'autant  plus  surprenant  que  beaucoup  d’auteurs  la  considèrent 
comme  très-propre  à  émousser  le  stimulus  des  organes  générateurs, 
lïw  calidam  habet,  dit  Aétius,  qui  ne  plaçait  pourtant  la  Menthe  que 
dans  le  troisième  ordre  des  substances  chaudes.  Les  propriétés  exci¬ 
tantes  de  la  Menthe  résultent  de  tous  les  témoignages;  toujours  aussi 
on  a  été  d’accord  sur  la  spécialité  de  son  action  et  sur  les  indications 
les  moins  éijuivoques  qui  en  commandent  l’emploi.  Sa  vertu  carmina- 
live,  par  exemple,  était  si  bien  constatée  à  Rome,  que  Martial  la 
caractérise  par  cet  attribut  et  l’appelle  Mentkam  ructatricem.  C’est  en 
effet  contre  les  maladies  spasmodico-Üatulentes  que  sa  puissance  est 
saillante  et  très-indubitable.  Déplus  elle  jouit  de  certains  avantages 
que  nous  n’avons  pas  reconnus  aux  ombcllifères  aroinaliques.  Les 
l.abiées  ne  partagent  avec  celles-ci  que  les  propriétés  antiüatulentes 
cl  anticoliques,  mais  elles  ont  de  plus  que  ces  dernières  une  action 
excitante  dilfusible  qui  les  rapproche  du  camphre  et  des  éthers. 

Il  est  nécessaire  que  nous  distinguions  fidèlement  les  variétés  bien 
particulières  d’étuts  morbides  ou  d’éléments  pathologiques  qu'on 
peut  combattre  avec  les  plantes  labiées  et  la  Menthe  principalement. 
Ces  choses  une  fois  établies  à  propos  de  la  Menthe,  nous  n’aurons 
qu’à  indiquer  les  autres  Labiées  succédanées,  en  mentionnant  toute¬ 
fois  à  chacune  d’elles,  lorsqu’elle  le  méritera,  les  vertus  spéciales 
(pCelle  possède  indépendamment  des  prupdélés  gén6raie.s  de  toute  la 
famille. 

Nous  avons  annoncé  la  Menthe  comme  pouvant  représenter  le 
groupe  thérapeutique  des  Labiées  qui  semblent  devoir  leurs  propriétés 
au  camphre  qui  est  contenu  dans  leur  huile  essentielle.  Quand  on  parle 
dans  la  Matière  médicale  des  plantes  de  cette  famille,  c’est  à  cette 
section  qu’on  rapporte  toutes  les  généralités  sur  leurs  vertus;  et,  bien 
que  nous  convenions  que  les  qualités  chimiques  et  médicinales  qui 
distinguent  cette  section  appartiennent  au  plus  grand  nombre  des 
Labiées  et  se  retrouvent  dans  une  multitude  d'autres  genres  qui  pos- 
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sèdent  en  outre  des  principes  actifs  auxquels  il  faut  attribuer  une 
part  dans  l’action  spéciale  dont  ils  jouissent,  nous  croyons  notre  divi¬ 
sion  légitime  et  naturelle;  il  sera  impossible  de  le  nier  en  comparant 
les  groupes  que  nous  avons  établis. 

La  Menthe  poivrée  est  de  toutes  les  espèces  du  genre  celle  qui  a  les 
propriétés  les  plus  décidées.  Sa  diffusibilité  la  rend  applicable  à  plu¬ 
sieurs  états  morbides  où  nous  avons  déjà  loué  l’emploi  des  éthers  et 
du  camphre.  Nous  citerons  en  particulier  les  vomissements  nerveux, 
les  gastrodynies  spasmodiques,  les  coliques  de  même  nature  et  qui 
ont  pour  siège  Thypochondre  droit  ou  la  région  des  reins.  L’infusion  de 
Menthe  poivrée  réussit  aussi  à  merveille  dans  ces  cas  que  nous  avons 
indiqués  à  propos  du  castoréum  et  du  camphre,  et  qui  consistent  en 
une  menstruation  douloureuse  et  difücile  qui  s’accompagne  de  fris¬ 
sonnements,  de  pandiculations,  de  spasmes  divers  et  surtout  de 
coliques  utérines  déchirantes.  Celte  agréable  boisson  détermine  la 
répartition  la  plus  égale  de  la  chaleur,  procure  une  douce  moiteur  et 
fait  Huer  les  règles  d’une  manière  continue  et  paisible. 

Les  jeunes  filles  chlorotiques  sont  sujettes,  surtout  immédiatement 
après  le  repas,  à  des  gastralgies  et  plus  tard  à  des  entéralgies  fort 
vives  :  l’infusion  de  îilenlhe  bue  en  place  de  thé  les  prévient  ou  les 
dissipe.  Prise  quelque  temps  avant  le  repas,  elle  provoque  un  appétit 
nature]  et  que  les  malades  aiment  mieux  satisfaire  avec  des  aliments 
légitimes  et  réparateurs  qu’avec  les  crudités  et  les  acidités  dont  sont 
ordinairement  avides  les  chlorotiques.  Les  palpitations  de  cœur,  les 
tremblements  nerveu.x,  les  hoquets,  les  céphalalgies  et  les  migraines 
légères  sont,  chez  ces  dernières  malades  et  la  plupart  des  femmes 
vaporeuses,  assez  bien  calmés  par  la  Menthe  en  infusion  chaude.  Nous 
avons  déjà  parlé  de  sa  vertu  carminalive  :  c’est  surtout  dans  les  flatu¬ 
lences  et  les  météorismes  nerveux  des  sujets  que  nous  venons  de  spé¬ 
cifier,  qu’il  convient  de  remployer. 

Comme  tisane  ou  boisson  ordinaire,  elle  jouit  d’une  réputation 
méritée  dans  les  fièvres  nerveuses  primitives  ainsi  que  dans  les  fièvres 
typhoïdes  revêtant  la  forme  nerveuse.  Il  faut  en  dire  autant  pour  les 
fièvres  catarrhales,  lorsque  domine  un  élément  d’atonie  générale  cl 
surtout  des  membranes  muqueuses.  Celte  boisson  habituelle  est  aussi 
indiquée  dans  les  fièvres  typhoïdes  qui  prennent  la  forme  muqueuse, 
telles  que  celles  observées  par  Rœderer  et  Wagler.  D’excellents  obser¬ 
vateurs  ont  assuré  que  les  boissons  excitantes  s’opposaient  à  ce  que 
cette  forraedes  fièvres  graves  contractât  vers  les  dernières  périodes  le 
caractère  putride  et  nerveux. 

L'infusion  théiforme  de  Menthe  est  de  même  une  boisson  ordinaire 
très-utile  aux  femmes  anémiques  qui  sont  alors  tourmentées,  comme 
pendant  les  convalescences  des  graves  maladies,  par  une  foule  d’acci¬ 
dents  nerveux,  d’insomnie,  d'inappétence,  de  dyspepsie,  etc. 

Nous  n’avons  jamais  fait  usage  d'uiie  autre  boisson  dans  la  période 
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de  concentration  du  choléra  asiatique,  et  elle  est  parfaitement  indi¬ 
quée  dans  tous  les  üux  excessifs  qui  paraissent  être  dominés  par  un  état 
spasmodique  et  nerveux  grave  et  profond,  et  au  milieu  desquels  sur¬ 
viennent  rapidement  la  réfrigération,  la  petitesse  et  Tirrégularité  du 
pouls,  une  grande  inertie  des  fonctions  respiratoires,  Textinction  de 
la  voix,  le  sentiment  d'une  chaleur  brûlante  concentrée  dans  quelque 
cavité  splanchnique,  des  contractures  ou  des  convulsions  partiel¬ 
les,  etc,,  car  ccs  symptômes  ne  sont  pas  seulement  propres  au  choléra 
asiatique,  mais  à  tous  les  flux  exagérés,  ainsi  qu’à  certaines  espèces  de 
lièvres  intermittentes  pernicieuses. 

Les  enfants  sont  assez  sujets  pendant  Tallaitement  et  surtout  après 
des  sevrages  prématurés  à  des  vomissements  d’une  nature  souvent 
très-fàchcuse.  Ce  symptôme  n'annonce  ordinairement  qu’une  atonie 
gastrique  avec  spasmes,lorsque  les  petits  nourrissons  ont  été  privés  trop 
tôt  de  leur  aliment  naturel.  D’autres  fois,  les  vomissements  opiniâtres 
dont  il  s’agit  annoncent  un  commencement  de  ramollissement  de  ta 
membrane  muqueuse  de  l’estomac.  Dans  ces  deux  cas,  l'eau  distillée 
de  Menthe,  le  sirop  de  Menthe,  nous  rendent  tous  les  jours  de  pré¬ 
cieux  services.  On  ne  saurait  trop  se  hâter  de  calmer  ces  vomisse¬ 
ments  chez  les  enfants  allaités,  parce  que,  si  on  les  traite  par  la 
diète,  les  émollients,  etc.,  on  ne  fait  qu’accroître  la  disposition 
vomitive,  et  qu’alors  les  enfants  tombent  très- vite  dans  une  cachexie 
féconde  en  phlegmasics  et  en  ramoUisseraenls  rapidement  désorgani¬ 
sa  tours. 

La  propriété  anlilaiteuse  de  la  Menthe  ne  nous  est  pas  connue. 
Bioscoride  ralteste  déjà,  et,  de  nos  jours,  un  homme  fort  judicieux. 
Desbois,  de  Roebefort,  la  signale  encore.  Cette  propriété  consisterait 
surtout  en  ceci,  que  chez  les  nouvelles  accouchées  la  Menthe  prise  en 
infusion  et  appliquée  en  fomentations  sur  les  seins  empêcherait  une 
nouvelle  sécrétion  de  lait,  neutraliserait  la  diathèse  laiteuse  de  l’éco¬ 
nomie,  et  s’opposerait  aux  accidents  qui  lui  sont  attribués.  Ces  asser¬ 
tions  mille  fois  répétées  depuis  Dioscoride  ne  reposent  pas  sur  une 
observation  bien  sévère.  Le  père  de  la  botanique  médicale  dit  que  la 
feuilles  de  Menthe  jetées  dans  le  lait  tempêchent  de  cailler  et  de  se  mettre 
en  fromage.  C’est  de  ce  fait  sans  doute  qu’on  s’est  autorisé  pour  pres¬ 
crire  la  Menthe  aux  femmes  dont  on  veut  faire  passer  le  lait.  Ce 
qu’il  y  a  au  moins  de  certain  et  ce  que  nous  avons  expérimenté, 
c’est  que  la  coagulation  du  lait  est  retardée  lorsqu’on  y  dépose  quel¬ 
ques  feuilles  de  Menthe,  et  en  cela  nous  sommes  d’accord  avec  Laewîs, 
qui  signale  ce  fait  dans  sa  Matière  médicale.  Nous  ne  saurions  con¬ 
tredire  Linné  et  une  foule  d’autres  auteurs  qui  affirment  que  les 
vaches  qui  mangent  de  la  Menthe  dans  les  pâturages  ont  un  lait  beau¬ 
coup  plus  séreux. 

Hippocrate  a  noté  une  particularité  des  effets  de  la  Menthe  que  la 
présence  d’une  assez  grande  quantité  de  camphre  dans  celle  plante 
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porterait  à  admettre;  il  s’agit  d’une  influence  naphrodisiaque.  Il 
s’exprime  de  la  manière  suivante  dans  le  traité  Dt  vict.  rat.  in  ac.  : 
St  uttîs  cam  {Mentham)  sœpè  comedat,  ejus  génitale  semen  ùa  coHù/uesctt 
ut  effluat,  et  at-rigere  prohibet^  et  corpus  imbecillum  reâdit,  Aristote  a 
témoigné  de  la  môme  action,  peut-être  sur  la  parole  d’Hippocrate, 
et  plus  tard  cependant  Dioscoride  a  parlé  de  la  Menthe  comme  cf  an 
breuvage  gui  incite  au  jeu  d'amour^  ce  que  Galien  a  répété,  peut-être 
aussi  sur  la  foi  de  Dioscoride. 

Après  avoir  pris  une  forte  infusion  de  Menthe,  nous  n’avons  pas,  il 
est  vrai,  ressenti  ces  effets  énervants  de  l’appareil  sexuel  dont  parle 
Hippocrate;  mais  il  faut  remarquer  que  nous  n’avons  pas  rempli, 
pour  les  éprouver,  la  condition  exprimée  par  lui  ;  Si  quîs  eam  sæpè 
comedat,  etc.  Les  effets  opposés  ne  se  sont  pas  montrés  non  plus. 

Les  autres  espèces  du  genre  Mentka  ne  nous  offrent  maintenant 
rien  de  bien  important  à  signaler.  La  Menthe  crépue,  Mentha  crispa, 
est  moins  active  que  la  Menthe  poivrée,  Mentha  pîperita,  dont  nous 
venons  défaire  Thistoire.  La  Menthe  pouliot,  Mentha  pulegium,  a,  dit- 
on,  une  action  particulière  qui  en  rend  l’emploi  avantageux  dans 
les  toux  convulsives  et  principalement  la  coqueluche.  C’est  des 
Anglais  que  lui  vient  cette  réputation,  On  peut  sans  risque,  sur  ces  do¬ 
cuments,  en  faire  le  véhicule  des  potions  qu’on  est  dans  le  cas  d’ad¬ 
ministrer  aux  enfants  atteints  de  coqueluche,  et  la  prescrire  môme 
pour  boisson, 

MODE  d’administration. 

I 

C’est  l’infusion  théiforme  qui  est  le  mode  le  plus  facile  et  le 
meilleur  d’administrer  la  Menthe.  Son  huile  essentielle,  à  la  dose  de 
deux  à  quatre  ou  cinq  gouttes  dans  un  liquide  sucré,  peut  remplacer 
l’infusion.  L’eau  distillée  peut  entrer  avec  avantage  dans  une  foule 
de  potions  excitantes  et  antispasmodiques.  Les  bonbons  connus  sous 
le  nom  de  pastilles  de  Menthe  suppléent  assez  bien  les  préparations  que 
nous  venons  d'indiquer. 

Les  autres  plantes  labiées  susceptibles  d’ôtre  rangées  dans  ce  groupe 
sont  le  Romarin,  la  Lavande,  le  Stœcbas,  le  Tbym,  le  Serpolet,  etc. 
Mais  nulle  d’elles  n’a  des  propriétés  thérapeutiques  aussi  marquées 
que  la  Menthe:  leur  saveur  est  aussi  plus  forte  et  moins  agréable. 
C’est  l'art  culinaire  qui  les  revendique  surtout. 

IIYSOPK,  GERMANDRËE,  MARRUDE, 
LIERRE  TERRESTRE. 

Ces  Labiées  forment  notre  troisième  groupe  thérapeutique,  celui 
que  nous  avons  dit  ôtre  caractérisé,  indépendamment  des  qualités 
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ducs  à  riinile  volatile,  qualités  communes  h  toutes,  par  l’existencô 
<run  principe  amer  assez  développé;  et  qui  imprime  à  ces  quatre 
filantes  leur  action  spéciale.  L’Hjsope  contient  bien  encore  un  peu 
de  camphre  ;  mais  elle  est  plus  rapprochée  pourtant  des  Labiées  to¬ 
niques  et  amères  que  des  précédentes  :  sa  réputation  est  entièrement 
établie  sur  des  propriétés  qui  légitiment  la  place  que  nous  lui  assi¬ 
gnons. 

Ce  que  nous  allons  dire  pourra  s’entendre  de  toutes  les  plantes  de 
cette  section  ;  néanmoins,  c’est  au  Marrube  blanc  et  au  Lierre  ter¬ 
restre  que  nous  rapporterons  les  vertus  les  plus  marquées;  puis  nous 
nommerons  individuellement  l’une  ou  l’autre  des  quatre  plantes  quand 
il  s’agira  des  indications  particulières  qu'on  pense  pouvoir  être  plus 
spécialement  remplies  par  chacune  d’elles. 

Les  maladies  chroniques  du  poumon,  principalement  le  catarrbo 
cl  la  phthisie,  ont  donné  lieu  aux  plus  grands  éloges  des  diverses  pré- 
paralions  de  Marrube,  de  Lierre  Icrreslre  et  d’ilysope.  La  merveil¬ 
leuse  facilité  que  la  découverte  de  Laennec  a  mise  à  notre  disposition 
imur  le  diagnostic  diiïércnliel  des  afTections  de  poitrine  doit  rendre 
très-réservé  sur  la  foi  à  ajouter  b.  tout  ce  qu’on  a  raconté  de  prodi¬ 
gieux  touchant  reflicacité  du  Marrube  et  du  Lierre  terrestre,  surtout 
dans  le  traitement  de  la  phthisie  pulmonaire  ou  dégénération  tuber¬ 
culeuse  des  poumons.  Toutefois,  nous  ne  prétendons  pas  annuler  tout 
ce  qu’on  a  dit  et  tout  ce  que  l’expérience  journalière  apprend,  sinon 
de  curatif,  mais  d’utile  ou  de  palliatif,  de  la  part  de  ces  agents  en 
}jareil  cas. 

Si  un  fait  n’est  pas  douteux  pour  nous,  c’est  que  la  phthisie  pul¬ 
monaire,  moins  bien  connue  autrefois  dans  ses  caractères,  scs  variétés 
et  ses  phases  anatomiques,  Tétait  en  compensation  beaucoup  mieux 
dans  son  étiologie,  ses  variétés,  ses  phases  pathologiques,  ses  indi¬ 
cations  thérapeutiques  et  son  traitement. 

Aujourd’hui,  quand  on  a  scrupuleusement  constaté  le  degré  de 
lésion  pulmonaire,  on  croît  avoir  tout  fait.  Les  balsamiques  et  les 
amers  occupaient  dans  l'ancienne  médecine  un  rang  important  parmi 
les  remèdes  opposés  à  la  phthisie.  Ne  seruît-il  pas  permis  de  présumer 
que  les  Labiées  que  nous  étudions  dans  cette  section  doivent  en  partie 
leurs  effets  avantageux  dans  les  catarrhes  chroniques  et  la  phthisie, 
surtout  de  Tespcce  que  Morton  appelait  scrofuleuse^  à  ce  qu’elles  sont 
caractérisées  par  ia  réunion  d’un  principe  amer  et  d’un  principe  aro¬ 
matique  qui  ne  manque  pas  d’analogie  avec  la  partie  active  des  sub¬ 
stances  balsamiques  réputées  pectorales  etantipbthisîqucsîCette  nia- 
nièi’C  de  voir  nous  semble  un  peu  fondée.  On  sait  aussi  que  le  soufre 
et  scs  préparalious  ont  dans  les  aficctions  en  qucsiion  une  efOcacilé 
incontestable  et  que  nous  appuierons  fortement  quand  nous  traite¬ 
rons  de  ce  corps.  Il  n’est  donc  pas  sans  intérêt  de  noter  que  Tlïysope, 
que  tous  les  praticiens  emploient  dans  ces  cas,  contient  une  assez 
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grande  proportLon  de  soufre  uni  à  l’iiuile  essentielle  et  au  principe 
amer,  trois  agents  si  souvent  combinés  avec  succès  dans  la  thérapeu¬ 
tique  de  la  plithisio  et  des  catarrhes  chroniques  principalement.  Ges 
Labiées  seraient  alors  des  pilules  de  Morton  naturelles. 

Quoi  qu’il  en  soit  de  ces  rapprochements,  rindicatîon  des  excitants 
et  des  amers  s’offre  naturellement  à  l’esprit  dans  ces  maladies  où 
l’organisme  en  général  et  les  poumons  en  particulier  sont  sous  l’em¬ 
pire  d’une  diathèse  que  développent  toutes  les  causes  affaiblissantes, 
et  dont  les  effets  et  les  produits  sont  d’autant  moins  rapides  et  abon¬ 
dants,  que  l’économie  est  entourée  de  conditions  et  d’influences  qui 
font  davantage  prédominer  une  constitution  contraire  à  celle  sous  la¬ 
quelle  naissent  les  maladies  tuberculeuses.  Or,  ces  conditions  et  ces 
influences  spéciales  impriment  invariablement  à  l’économie  un  cachet 
de  débilité,  de  pauvreté  dans  les  forces  assimilatrices,  d'étiolement 
profond,  etc.,  etc. 

On  ne  fait  aucune  difficulté  d’administrer  les  amers  les  plus  puis¬ 
sants  dans  toutes  les  manifestations  de  la  cause  scrofuleuse  siégeant 
ailleurs  que  dans  les  poumons;  et  si,  parle  fait  de  cette  diathèse,  des 
produits  pathognomoniques  se  déposent  au  sein  de  ces  organes,  le 
praticien  s’arrête  et  change  de  moyens,  comme  si  la  maladie  avait 
changé  dénaturé.  Empressons-nous  d’ajouter  que,  si  souvent  on  a  tort, 
on  a  quelquefois  raison. 

Nous  devons  réserver  pour  une  autre  partie  de  cet  ouvrage  la  dis¬ 
cussion  de  ropportunité  du  traitement  antiscrofuleux  dans  la  phthisie 
tuberculeuse,  traitement  qui  n’est  toutefois  applicable  qu’avec  des 
modificalions  importantes,  eu  égard  au  foyer  si  délicat  de  la  sécrétion 
morbide.  Ce  grave  sujet  trouvera  sa  place  lorsqu’il  sera  question  du 
soufre  et  des  substances  balsamiques. 

Nous  pouvons  affirmer  que,  dans  les  catarrhes  pulmonaires  chro¬ 
niques  et  lorsque  ces  catarrhes  aigus  sont  à  leur  déclin,  qu’ils  se  ter¬ 
minent  lentement  et  paraissent  affecter  le  caractère  décidément  chro¬ 
nique,  les  infusions  et  les  sirops  de  Labiées  amères  ont  une  incontestable 
utilité.  Il  en  est  de  même  vers  la  dernière  période  des  pneumonies, 
alors  que,  toute  fièvre  et  tout  aspect  péripneumonique  des  crachats 
ayant  cessé,  il  survit  encore  un  peu  de  toux,  d’expectoration  catar¬ 
rhale;  alors  que  l’auscultation  laisse  entendre  des  râles  muqueux  ou 
sous-crépitants,  témoins  ou  d’une  phlegmasie  mal  terminée,  ou  d’en¬ 
gouement  ou  d’œdème;  en  même  temps  aussi  que  les  forces  et  l’ap¬ 
pétit  ne  sont  revenus  qu’imparfaitement,  comme  on  le  voit  surtout 
chez  les  vieillards,  les  individus  affaiblis  antérieurement,  chez  les¬ 
quels,  à  cause  de  la  violence  de  la  fièvre  et  de  rinllammation,  on  a 
été  obligé  de  pratiquer  d’abondantes  émissions  de  sang. 

L’état  que  nous  venons  de  décrire  est  fort  commun,  et  on  le  voit 
assez  bien  cesser  par  l’usage  du  vin,  d’une  bonne  alimentation  et  des 
amers. 
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Les  plus  actives  des  Labiées  toniques  et  pectorales  sont  le  M.irrube 
et  le  Lierre  terrestre.  L’Ilysope  a  plus  d’avantages  dans  Tasthme  et  les 
affections  nerveuses  des  organes  respiratoires,  peut-être  parce  qu’elle 
se  rapproche  plus  par  sa  composition  des  Labiées  du  groupe  précé¬ 
dent. 

Quant  à  la  Gcrmandrée,  c*est  plutôt  contre  les  maladies  chroniques 
du  foie,  les  hydropisies,  la  cachexie  des  fièvres  intermittentes  pro- 
longées,  les  atonies  du  tube  digestif,  qu'elle  est  administrée.  Diosco- 
ride  la  préconise  dam  les  duretés  de  la  rate,  les  difficultés  cCuriner  et  les 
fiydrophîes  qui  commencent  à  venir,  etc.  Gela  est  d’accord  avec  ce  qu’en 
dit  Fernel  :  fiseera,  prœcipue  jecur  expurgat,  obstrmtionibus  libérât,,, 
ictericis  auxilîo  est...  On  la  désignait  très-anciennement  en  Italie  sous 
un  nom  qui  signifie  herbe  aux  fièvres.  En  Angleterre,  elle  jouit  encore 
d’une  grande  réputation  fébrifuge.  Lazare  Rivière  rapporte  que  des 
paysans  des  environs  de  Montpellier  se  sont  très-bien  guéris  des  fièvres 
quartes  avec  la  poudre  de  Germandrée,  Il  y  a  probablement  quelque 
rapport  entre  cette  propriété,  qu’elle  partage  avec  d'autres  plantes 
amères,  telles  que  la  camomille,  la  petite  centaurée,  etc.,  et  ce  que 
les  auteurs  grecs,  puis  arabes,  ont  toujours  raconté  sur  son  action 
désobstruante  des  viscères  et  surtout  de  la  rate  :  Lienem  absumit  cka- 
mœdrys. 

Le  professeur  Chomel  administrait  assez  souvent  l’infusion  de 
Germandrée  dans  la  convalescence  des  fièvres  typhoïdes  qui  ont  eu 
la  forme  adynamique,  de  même  que  sur  la  fin  de  toutes  les  maladies 
aiguës  qui  sont  suivies  d’un  état  de  langueur  et  de  détérioration  des 
fonctions  organiques. 

Sans  compter  sur  les  vertus  antiasthmatîques  et  anticatarrhales  de 
rilysope  pour  triompher  des  affections  de  poitrine  contre  lesquelles  on 
l’a  vantée  outre  mesure,  on  peut  en  faire  l’excipient  de  potions  qui  ren¬ 
ferment  des  agents  plus  héroïques  et  l’administrer  en  infusion  pour 
boisson  ordinaire  aux  vieillards  asthmatiques  et  sujets  aux  catarrhes. 

Le  Marrube  et  le  Lierre  terrestre  ayant  presque  toujours  autrefois 
été  loués  dans  le  cas  de  phthisie,  et  les  anciens  praticiens  ayant  attri¬ 
bué  à  leur  vertu  la  cicatrisation  des  cavernes  pulmonaires,  le  dessè¬ 
chement  d*  abcès  scrofuleux  des  poumons,  etc,,  ces  observations  exagérées 
ont  mis  en  défiance  et  fait  abandonner  leur  usage.  Nous  ajouterons 
peu  de  foi  à  tout  ce  qu’AIexandre  de  Trafics,  Csclîus  Aurelianus, 
Celse,  disent  de  l’efficacité  du  Marrube  dans  la  phthisie.  Ce  dernier 
auteur  a  établi  sur  le  traitement  de  cette  grave  maladie  des  règles  et 
des  préceptes  admirables.  Il  recommande  le  Marrube,  mais  combiné 
à  des  substances  qui  peuvent  probablement  revendiquer  une  grande 
part  dans  les  etl’ets  obtenus.  Il  l’associait  à  la  térébenthine,  resinæ  te- 
rebenihinæ  parsdimidia.  Les  cas  les  plus  spéciaux  qui  réclament  l’em¬ 
ploi  du  Marrube  sont  ceux  où  nous  avons  conseillé  la  gomme  ammo¬ 
niaque,  c’est-à-dire  les  cas  d'asthme  pituiteux  dans  lesquels  lacessation 
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de  raccts  paraît  subordonnée  à  Tévacuation  de  mucosités  filandreuses 
et  transparentes.  Le  Marrube  a- non-seulement  cette  affinité  d’action 
thérapeutique  avec  la  gommu  ammoniaque;  il  a  aussi  un  peu  de  la 
fétidité  de  cette  substance. 

La  petite  quantité  de  fer  qui  est  contenue  dans  cette  plante  justi¬ 
fierait-elle  le  cas  particulier  qu’on  en  a  fait  dans  l’aménorrhée  et  le 
scorbut?  11  n'y  a  rien  à  dire  aux  observations  rapportées  par  Chomel, 
de  cancers  du  foie  guéris  au  moyen  du  Marrube.  Linné  en  parle 
comme  d'un  remède  efficace  dans  le  ptyalisme  mercuriel. 

Le  Lierre  terrestre  est  de  toutes  les  Labiées  amères  celle  qui  a  con¬ 
servé  le  plus  de  vogue;  nous  ne  voulons  pas  redire  tout  ce  qui  a  été 
écrit  sur  ses  merveilleuses  propriétés  dans  les  maladies  chroniques  et 
les  altérations  organiques  du  poumon.  Slorton  voulait  que  dans  la 
phthisie  hémoptoïque  on  l'employât  à  hautes  doses 

et  longtemps.  C'était  le  sirop  de  Lierre  terrestre  qu’il  vantait  beau¬ 
coup  alors  :  iVagis  verd  {saltem  in  ia/jus  morbi  initio  ei  post  7'ecentem 
hæmopioen)  syrupo  ex  hederâ  ier7'estri  (guem  in  pAihisi  hæmoptoicâ  præ 
cæteris omnibus  cûinmendûium  veltem  copio^  usurpanduim)^  inshtendum  est. 
La  circonstance  des  hémoptysies  donne  ici  de  la  valeur  au  diagnostic, 
et,  par  conséquent,  à  la  thérapeutique  du  célèbre  auteur  de  la  Pktki- 
sioîogk.  On  devra  employer  de  préférence  le  Lierre  terrestre  dans  tous 
les  cas  que  nous  avons  dits  être  en  rapport  thérapeutique  avec  les  La¬ 
biées  amères. 

Indépendamment  des  eaux  distillées  et  des  infusions,  il  y  a  des 
sirops  et  des  extraits  de  ces  plantes.  On  les  donne  aussi  en  poudre  à 
la  dose  de  plusieurs  grammes.  Les  doses  des  aéktrcs  préparations  sont 
illimitées.  Les  infusions  ont  plus  d’avantages  que  tous  les  modes 
d’administration  que  nous  venons  d'indiquer. 

Les  espèces  béchiqhes  [specks  bechicæ)  se  composent  des  plantes 
suivantes  mélangées  à  parties  égales  : 

Feuilles  de  capillaire  du  CanadaÉ 

—  de  lierre  terrestre. 

—  de  scolopendre* 

—  de  véronique. 

Sommités  d’iiysope- 

Capsules  de  pavot  bUtic  privées  de  aemosccs. 
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Le  Sauge  officinale,  Solda  officimlU^ 
est  une  plante  de  îa  ramille  naturelle  des 
Labiées^  genre  Salvia, 


Caractères  du  genre  Sùlmo.  Calice  in* 
buleux^  à  quatre  ou  cinq  dentSt  quelque^ 
fois  bilabiéï  corolle  tubuleuse;  tuba 
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dilELté  €t  comprimé  latéralement  h  sa 
partie  snpériêiire  comprimée,  falciforme, 
lèvre  inférieure  à  trois  lobes  Inégaiix, 
îe  moyen  plus  grand  est  arrondi;  devtx 
étamines  seulement;  anthères  composées 
d'une  seule  loge  portée  à  rexirémîté  d'un 
très-lonf  connectif  disiractile* 

Caractères  spécifiques .  Sauge  officinale, 
petite  Sauge,  S^tlvia  officiualù,  Sous- 
arbrisscau  à  tige  quadrangulaire,  pubes- 
cente,  rameuse;  feuilles  opposées,  pu- 
bcscentes,  ovales-îancéoléos  ;  fleurs  vio¬ 
lacées,  disposées  en  une  sorte  d'épi 
formé  de  verticliles  rapprochés;  chaque 
fleur  accompagnée  d'une  bractée  cordi- 
forme.  Calice  tubuleux,  strié,  h  cinq 


dents  très-aîgués*  Corolle  bilabiéeî  gorge 
de  la  corolle  garnie  d'une  rangée  de  i 
poils. 

On  emploie  les  feuilles  et  les  sommités 
fleuries  rie  la  Sauge  ;  elles  sont  fortement 
aromatiques.  Elles  servent  h  préparer, 
par  infusion,  des  bains,  des  lotions,  des 
fumigations  de  vapeur  aromatique.  La 
Sauge  entre  dans  la  composition  de  la 
plupart  des  eaux  spîritueuscs  aromaii- 
ques.  f 

Il  existe  une  autre  espèce  de  Saug-^,  ! 
la  Sauge  sclarée,  qui  croit  spontanément  t 
elle  est  plus  aromatique  que  la  précé¬ 
dente,  cl  très-employée  en  Âlleiiiagne  et  j 
en  Angleterre. 


ACTION  rUYSIOLOG'OUE. 

La  Sauge  officinale  est  très-propre  à  donner  l’idée  des  Labiées  du 
dernier  groupe.  Nous  avons  caractérisé  ce  groupe  en  disant  que  i’aclion  > 
des  Labiées  qu’il  comprend  semble  résulter  de  l’association  de  tous  j 
les  principes  médicamenteux  qu’il  nous  a  été  donné  de  reconnaître  j 
dans  les  trois  groupes  précédents,  savoir:  l’huile  essentielle,  le  cam-  | 
pbre  et  le  principe  amer  ;  la  Sauge  possède  de  plus  des  propriétés  as¬ 
tringentes  dues  sans  doute  à  une  assez  notable  quantité  d’acide  gai-  , 
lîqne  qu’elle  contient.  Si  l’on  ajoute  à  cela  que  les  principes  désignés  ’ 
y  sont  en  plus  considérable  proportion  que  dans  aucune  autre  Lal)iée, 
on  concevra  sans  peine  les  propriétés  actives,  les  vertus  prononcées 
qui  de  tout  temps  ont  été  reconnues  à  cette  plante.  Le  Teucrium 
Mariaiî  et  le  Tencrium  Scordùim  peuvent  être  placés  à  la  suite  de  la  i 
Sauge.  Leur  action  est  du  même  genre,  quoique  moins  énergique. 

L’infusion  d’une  demi- once  de  feuilles  de  Sauge /jme  fi  oide,  au  mois  ■ 
de  juillet^  nous  a  procuré  pendant  plusieurs  heures  d’abondantes  sueurs 
avec  bouffées  de  chaleur  insupportables,  pouls  un  peu  plus  fréquent 
{six  pulsations  de  plus  qu’avant  l’expérience),  mais  surtout  plus  plein 
et  plus  développé,  agitation  rendant  îe  travail  intellectuel  difficile  par 
l’excès  de  stimulation  sanguine  et  le  sentiment  de  chaleur  générale,  * 
laquelle  n’élait  pourtant  pas  appréciable  au  toucher  d’une  autre  per¬ 
sonne;  soif  vive,  sécheresse  de  la  bouche,  constipation  extraordi¬ 
naire  ;  augraenlation  rapide  de  rappélit,  un  peu  d’insomnie  qui  nous  , 
semble  devoir  être  expliquée  par  l'action  excitante  de  la  Sauge. 


THÉRAPEUTIQUE. 


Le  nom  latin  de  la  Sauge  {Salvia,  de  saîmre)  reste  pour  témoigner 
de  la  réputation  prodigieuse  dont  elle  a  joui.  On  rappelait  aussi 
herbe  sacrée^  au  rapport 'd’Agrippa  et  d’après  Aélius.  L’école  de  Sa- 
lerne  a  été  le  dernier  écho  de  celte  renommée  inconcevable  ;  elle  a 
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consacré  dans  la  Sauge  un  breuvage  capable  d’assurer  à  rhomme 
rimmortalité,  ce  qui,  en  raison  de  la  forme  poétique  de  l’adage,  peut 
bien  passer  pour  de  la  longévité  ;  Cur  moi'iaiur  /lOJiw  ctd  Salvin  cresc/f 
in  /lorto  ?  Si  nous  pouvions,  comme  l’école  de  Salerne,  proclamer  que 
la  Sauge  est  le  meilleur  mêtUcameni  contre  la  viort^  nous  n'aurions  rien 
à  ajouter. 

Ce  qu’on  a  raconté  des  deux  espèces  de  Teucrium  que  nous  rassem¬ 
blons  ici  n’est  guère  moins  merveilleux.  Pline  rapporte  ce  qui  suit  au 
sujet  du  Marum  :  De  ce  temps  même  Tciteer  inventa  le  Teucrdum,  Le 
moyen  comme  cette  herbe  fut  inventée  est  tel:  Il  arriva  qu'une  fois  ayant 
jeté  sur  cette  herbe  le  dedans  d'une  bête^  on  trouva  que  cette  herbe  s'était 
attachée  à  la  rate  et  l'avait  consumée  :  pour  cette  cause  plusieurs  l'ap¬ 
pellent  splenion.  On  dit  qu'on  ne  trouve  point  de  rate  aux  pourceaiij;  qui 
auraient  tnangé  ta  7'acine  de  cette  herbe,  etc. 

n  faut  avouer  que  si  les  propriétés  résolutives  et  désobstruantes  si 
exaltées  du  Teucrium  Marum  sont  nées  de  ce  conte,  on  peut  se  dis¬ 
penser  de  les  relever.  Nous  aimerions  mieu.x  croire  que  le  conte  a  été 
bâti  pour  donner  plus  de  crédit  à  ces  propriétés  déjà  reconnues  direc¬ 
tement  ou  par  analogie  ;  car,  bien  que  nous  ne  puissions  pas  ajouter  lu 
témoignage  de  notre  propre  expérience  à  ceux  qui,  depuis  le  temps 
des  premiers  empiriques,  se  sont  soutenus  jusqu’à  nous,  ces  témoi¬ 
gnages  sont  trop  nombreux  et  trop  respectables  pour  qu’on  doive  les 
rejeter  absolument.  Les  propriélés  physiques  et  chimiques  du  Marum 
sont  du  reste  très -marquées,  et  il  n’y  a  rien  d’étonnant  que  ses  pro¬ 
priétés  médicales  puissent  aussi  être  ulilisces  dans  les  cas  où  nous 
parlerons  de  l’emploi  de  la  Sauge.  Cullen,  qui  s’est  appliqué  à  nier 
les  vertus,  spéciales  au  moins,  de  la  plupart  de  ces  plan  tes,  accorde 
au  Marum  qu'il  est  le  filus  puissant  céphalique  et  antispasmodique  des  ver^ 
iicHlées,  Ce  que  dit  Galien  pour  attester  les  vertus  alexitères  du  Teu¬ 
crium  scordium  est  toutefois  moins  incroyable  que  la  fable  précé¬ 
dente  ;  il  raconte  (d’après  des  auteurs  dignes  de  foi)  qu' après  une 
bataille,  les  morts  qui  étaient  tombés  sur  des  plantes  de  Scordium  étaient 
moins  cor}'omp/us  que  Ls  autj'es,  surtout  du  coté  par  lequel  ces  corps  lou~ 
chaient  au  Scordium. 


Le  Scordium  a  conservé  assez  de  celte  réputation  de  puissant 
alexipharmaque  pour  que,  vers  le  milieu  du  seizième  siècle,  Fracastor 
en  ait  fait  la  base  de  cette  fameuse  composition  connue  sous  le  nom 


de  Diascordium,  dont  la  formule  a  été  remaniée  tant  de  fois  depuis, 
qu'il  est  douteux  que  cet  électuaire  mérite  encore  son  titre  originaire. 
Maintenant,  c’est  presque  uniquement  en  considération  de  ropium 
qui  y  figure  qu’on  en  fait  usage.  Nous  en  parlerons  ailleurs. 

Nous  allons  nous  contenter  d’indiquer  les  propriétés  les  plus  spé¬ 
ciales  et  les  moins  équivoques  de  la  Sauge  et  de  ses  analogues,  parce 
que  l’action  générale  que  ces  plantes  parîagcnt  avec  tous  les  exci¬ 
tants  sera  mieux  développée  et  appréciée  dans  ses  applications  à 
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l’homme  malade,  lorsque  nous  jetterons  un  rapide  coup  d'œil  sur  la 
médication  excitante. 

On  sait  qu'aïexipharmaque  signifie  chasse-poison^  et  que  ce  terme  a  , 
servi  autrefois  ü  désigner  tous  les  agents  qui  préservent  des  maladies  j 
putrides,  contagieuses  et  infectieuses,  et  qui  passent  aussi  pour  guérir 
ces  maladies.  La  Sauge  occupait  un  rang  important  dans  celte  classe 
de  médicaments.  Pour  nous,  les  propriétés  que  nous  lui  reconnaissons 
encore  et  qui  rentrent  dans  ce  genre,  sont  celles  dont  on  peut  tirer 
parti  dans  la  forme  muqueuse  des  fièvres  typhoïdes,  forme  assez  mal 
dessinée  et  existant  assez  rarement  seule,  mais  plus  souvent  associée 
à  un  état  de  langueur  et  d’éréthisme  qui  la  rapproche  beaucoup  de  la 
Qèvre  lente  nerveuse  d’Huxham,  circonstance  qui  est  loin  de  contre^  j 
indiquer  l’usage  de  la  Sauge  et  qui  le  réclamerait  bien  plutôt.  Cette  j 
forme  tourne  aisément  à  la  putridité,  et  présente  alors  de  grandes  ana-  i 
logies  symptomatologiques  avec  le  typhus  des  hôpitaux  et  des  prisons,  ■ 
même  avec  le  typhus  oriental.  L’infusion  de  Sauge,  ou  d’un  des  Teu-  ' 
crium  dont  il  est  question  ici,  imprime  plus  de  résistance  et  de  stabi¬ 
lité  au  système  nerveux  frappé  de  stupeur  et  d’ataxîe,  active  en  même 
temps  la  circulation  et  rend  de  la  fièvre  aux  malades,  fièvre  nécessaire, 
indispensable  dans  une  certaine  mesure,  sous  peine  de  décomposition 
prématurée  de  l’organisme  et  de  mort  par  empoisonnement  miasma¬ 
tique  et  défaut  de  réaction,  ou  sous  peine  de  prédominance  exclusive 
des  accidents  nerveux  et  de  mort  par  réaction  vicieuse.  On  peut  aussi 
administrer  l’infusion  de  Sauge  dans  la  forme  purement  adynamique 
de  ces  fièvres.  Le  dévoiement  qu’on  pourrait  craindre  de  provoquer 
ou  d’entretenir  dans  ces  cas  où  il  existe  presque  toujours,  n’est  pour¬ 
tant  pas  à  redouter  :  il  y  a  mieux,  c’est  que  la  Sauge  et  les  Scordium 
sont  propres  à  le  modérer.  C’est  à  propos  des  fièvres  graves  qu’HîppO' 
crate,  parlant  de  la  Sauge,  dit;  Sa/via  stcca  esi  :  alvum  sistü.  Cette  action 
antidiarrhéique  lui  est  commune  avec  la  plupart  des  aromatiques.  Du 
reste,  ses  qualités  amères  et  astringentes  peuvent  encore  y  contribuer. 
L’avantage  le  moins  contesté  du  Diascordium  est  de  suspendre  les  flux 
intestinaux. 

Une  chose  qui  choque  dans  l’histoire  de  la  Sauge,  c’est  que  celte  La¬ 
biée,  qui  est  douée  de  propriétés  sudorifiques  très-actives,  souvent  mises 
àprofit  lorsque,  après  une  exposition  imprudente  au  froid,  onressentun 
malaise,  des  frissonnements  quelquefois  précurseurs  de  phlegmasies  > 
ou  de  douleurs  rhumatismales  musculaires,  et  qu'on  veut  juger  cette 

h' 

fièvre  commençante  par  d’abondantes  sueurs,  que  cette  Labiée,  disons- 
nous,  soit  aussi  préconisée  pour  arrêter  les  sueurs  immodérées  et 
débilitaiiles.*  Ce  fait  n'a  pourtant  rien  de  contradictoire,  car  il  faut  ■ 
prendre  garde  que  les  circonstances  où  on  prescrit  la  Sauge  comme  j 
sudorifique  et  comme  propre  à  combattre  les  sueurs  exagérées,  sont 
parfaitement  opposées,  et  que  c’est  précisément  parce  qu’elle  produit  iJ 
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tel  effet  dans  telle  de  ces  circonstances,  qu’elle  produit  l’effet  contraire 
dans  l’autre. 

Van  Swieten  prescrivait  avec  succès  le  vin  de  Sauge  contre  les 
sueurs  nocturnes  qui  affaiblissent  si  fâcheusement  les  individus  conva¬ 
lescents  de  fièvres.  Cette  indication  se  présente  souvent  à  remplir  à 
la  suite  des  maladies  aiguës  graves,  La  Sauge  dans  ces  cas,  au  rapport 
de  van  Swieten  aussi,  diminue  la  fréquence  du  pouls.  Il  dit  ne  l’avoir 
jamais  vue  manquer  l’effet  qu’il  voulait  en  obtenir  et  ne  pas  faire  cesser 
cette  faiblesse  générale  et  ces  sueurs  relâchantes  qui  en  sont  un 
symptôme.  Ce  grand  praticien  l’employait  dans  les  galactorrhées  qui 
persistent  après  rallaitement  et  amènent  souvent  chez  les  femmes  une 
véritable  fièvre  hectique,  un  marasme  auquel  quelques-unes  succom¬ 
bent.  La  Sauge  aurait  cette  propriété  commune  avec  la  menthe,  mais 
à  un  degré  plus  sûr,  sans  doute  â  cause  de  son  action  tonique  et 
astringente. 

Les  vertus  cicatrisantes  de  la  Sauge  sont  indubitables,  et  nous  avons 
vu  plusieurs  fois  les  ulcères  atoniques  des  jambes  se  fermer,  se  cou¬ 
vrir  d’un  tissu  cutané  nouveau  par  Tapplication  de  compresses  im¬ 
bibées  de  vin  cuit  avec  la  Sauge  et  le  miel,  et  même  d’une  simple 
décoction  de  Sauge.  Les  pansements  ainsi  faits  sont  aussi  fort  utiles 
aux  ulcères  scrofuleux  des  joues.  U  est  encore  très-certain  qu’il  suffit 
de  loucher  les  aphthes  des  enfants,  des  femmes  grosses,  avec  un 
pinceau  trempé  dans  une  décoction  vineuse  de  Sauge,  pour  les  voir 
disparaître,  Rosen  assure  qu’on  triomphe  bien  plus  sûrement,  chez  les 
enfants,  de  cette  maladie  fâcheuse  en  donnant  à  l’intérieur  quelques 
cuillerées  d'infusion  de  Sauge  en  même  temps  qu’on  l’emploie  topique- 
ment  sur  les  ulcérations  aphlheuses.  Celte  infusion  est  aussi  bonne  en 
collutoire  dans  les  mollesses  et  les  saignements  de  gencives. 

Enfin  la  Sauge,  et,  à  des  degrés  un  peu  moins  prononcés,  le  Marum 
et  le  Scordium,  résumant,  comme  nous  l’avons  déjà  dit,  les  propriétés 
isolées  des  autres  groupes  de  Labiées,  constituent  une  espèce  de  thé¬ 
riaque  naturelle  cl  nous  paraissent  très-bien  faits  pour  remplacer  ce 
vieil  électuaire  dont  nous  avons  parlé  en  son  lieu.  Ces  formules  géné¬ 
rales  suppriment  une  foule  de  particularités  qu’il  nous  resterait  à  ex¬ 
poser  sur  cette  dernière  section  des  Labiées. 

La  Sauge  s’administre  comme  toutes  les  autres  plantes  de  la  même 
famille. 

Nous  avons  réservé  pour  la  fin  ce  qui  concerne  un  emploi  des  Labiées 
assez  commun  et  dont  on  peut  tirer  un  assez  bon  parti  ;  et  si  nous 
n’en  avons  parlé  à  propos  d'aucune  en  particulier,  c’est  que  ce  mode 
d’administration  se  fait  ordinairement  avec  un  mélange  de  plusieurs, 
mais  principalement  des  plus  aromatiques,  comme  la  sauge,  la  men¬ 
the,  la  lavande,  le  romarin,  le  thym,  etc.  Il  est  question  de  leur 
usage  sous  forme  de  bains  locaux  et  généraux,  et  sous  celle  de  sachets 
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appliqués  sur  la  peau,  ou  encore  de  Uüére  destinée  au  coucher  de 
certains  malades.  Ces  deux  façons  de  mettre  à  profit  les  propriétés  ex* 
citantes  et  toniques  des  Labiées  sont  applicables  aux  mêmes  circon¬ 
stances,  et  si  l’on  préfère  quelquefois  la  forme  sècïie,  c’est  que  bien  des 
malades,  dans  les  cas  qui  présentent  cette  indication  à  remplir,  ne 
peuvent  supporter  les  bains,  et  que  la  forme  humide  prolongée  combat, 
par  le  relâchement  qu'elle  procure,  les  effets  fortifiants  qu’on  veut  en 
obtenir. 

L’emploi  local,  des  deux  manières  que  nous  avons  indiquées,  est  réso¬ 
lutif  dans  tous  les  engorgements  chroniques,  dont  il  aide  la  fonte  et  la 
disparition,  et  cela  surtout  dans  les  lu  meures  scrofuleuses  et  les  abcès 
froids  ;  dans  les  roideurs  articulaires  avec  ou  sans  gonflement,  suites 
de  rhumatismes  ;  sur  les  membres  infiltrés  passivement  dans  les  con¬ 
valescences  et  dans  l’anasarquo  esscnlieîle  consécutive  à  certains 
exanthèmes,  aux  fièvres  intermittentes,  etc.  Les  bains  de  Labiées 
aromatiques  et  les  litières  composées  avec  ces  plantes  sont  utiles  aux 
enfants  scrofuleux  chez  lesquels  les  signes  de  la  diathèse  strumeuse 
dominent  les  accidents  locaux,  chez  les  enfants  aussi  dans  les  con¬ 
valescences  des  exanthèmes  qui  les  laissent  souvent  plongés  dans 
le  dépérissement  et  les  cachexies  les  plus  difficiles  à  effacer.  On  peut 
se  servir  aussi  de  ces  modes  d’administration  dans  les  cas  de  tumeur 
blanche,  de  carie  des  vertèbres,  etc.,  en  un  mot  dans  tous  les  états 
de  l'organisme  caractérisés  par  la  faiblesse  générale  et  le  relâchement 
des  solides,  l’imperfection  des  fonctions  assimilatrices,  que  ces  états 
soient  spéciaux,  comme  la  diathèse  scrofuleuse,  etc.,  ou  qu’ils 
n’aient  pas  de  cachet  spécial  et  soient  survenus  par  le  fait  de  toutes 
les  causes  qui  peuvent  imprimer  profondément  aux  forces  nutritives 
une  atonie  à  laquelle  toutes  les  fonctions  prennent  part. 

Les  espèces  aromatiques  [species  aromatlcœ)  sont  ainsi  composées: 


1 


î 


! 


Feuilles  et  sommités  d'absinthe.. . ^ 

—  d'hysope.*. 

—  de  nientlje  poivrée 

d  ori^srii .  «  ■  * .  4.4 

—  de  romarin, 

—  de  sauge. 

—  de  serpolet.* ..... 

—  de  thym.*, 

Les  bains  dont  nous  venons  de  parler  sont  très- faciles  à  préparer. 
On  prend  oOO  grammes  d’espèces  aromatiques  qu’on  fait  infuser  pen¬ 
dant  une  heure  dans  dix  litres  d’eau  bouillante  ;  on  passe  avec  expres¬ 
sion  et  l’on  verse  le  produit  de  l’infusion  dans  l’eau  du  bain. 

Quant  aux  litières,  on  les  compose  avec  le  même  assortiment.  Il  | 
faut  que  les  plantes  soient  sèches,  ce  qui,  comme  on  le  sait,  n’ôle  i 
rien  à  leurs  qualités  aromatiques.  C’est  un  caractère  propre  aux  La¬ 
biées,  \ 
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Le  Gafega  {Gfihga  officinatis^  L*)t 
de  Chèvre^  Lavanèse,  appartient  h  la  fa¬ 
mille  des  Légamineuses,  tribu  des  Papî- 
lionacées. 

Caractères n  Racines  grêles,  blanchâtres 
et  rameuses,  tiges  droites,  fistuleuses, 
striées,  rameuses,  feuilles  ailées,  avec 
insertion  impaire  composée  de  15  à  17  fo¬ 
lioles  glabres,  ûblongues,  obtuses,  souvent 
échancrées  et  mucronées  à  leur  sommet, 
longues  de  2  à  3  centimètres  et  plus,  ac* 


compagnées  à  la  base  du  pétiole  d'un 
stipule  en  fer  de  flèche. 

Fleurs  blanches,  rosées  ou  bleuâtres, 
en  grappes  axillaires  longuement  pédon- 
culées,  munies  de  bractées  sétaeées.  Les 
fruits  sont  des  gousses  redressées,  grêles, 
linéaires,  aiguës,  à  peine  longues  de 
25  centîmèires,  contenant  trois  ou  quatre 
semences  ûblongues  et  un  peu  rén [formes. 

Cette  plante  est  utile  comme  fouiragèro 
et  est  cultivée  en  grand  pour  cette  raison* 


THÉRAPEUTIQUE. 


Le  Galega  était  regardé  autrefois  comme  alexipharmaque,  c’est-à* 
dire  comme  chasse-poisorij  antiputride  et  sudorifique,  puis  il  avait  été 
complètement  abandonné.  L'attention  a  été  attirée  de  nouveau  sur 
cette  plante  par  un  travail  de  M.  Gillet*DameUe  qui  a  montré  qu’elle 
avait  chez  les  animaux  une  valeur  réelle  comme  aliment  et  comme 
excitant  de  la  sécrétion  lactée  {Acad,  des  sciences,  7  juillet  1873). 

L’auteur  annonce  qu’elle  a  une  valeur  de  30  p.  dOO  supérieure  au 
foin  prototype.  En  outre,  les  vaches,  qui  acceptent  très-bien  cette  ali¬ 
mentation,  ont  donné  sous  son  influence  33  p.  100  de  lait  de  plus 
que  les  mêmes  animaux  nourris  avec  une  égale  quantité  d’herbes 
fourragères. 

Le  Galega  donné  à  des  nourrices  soit  en  salade,  soit  en  sirop, 
aurait  activé  de  beaucoup  la  sécrétion  lactée.  L’avenir  nous  fixera 
bientôt  sur  la  valeur  de  celte  sécrétion  lactée  et  nous  dira  si  cette  pro¬ 
duction  forcée  du  lait  pourra  réussir  chez  les  primipares  et  n’aura  pas 
d’inconvénieuts  chez  les  nourrices  dont  lé  lait  tend  à  se  tarir. 


CAMOMILLE. 
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Camomîïle,  Camomille  romaine,  Anihe* 
mit  nobiiis^  CbQmæme/um  Ramamim^ 
*  plante  vivace  de  la  famille  des  5ynanthé- 
réea,  tribin  des  Corj  mbifères,  genre  An¬ 
thémis. 

Caractères  génériques.  Involncre  hé- 
miaphérique,  composé  d'écaillea  imbri¬ 
quées  scarieuses  sur  les  bords;  fleurs 
radiées;  fleurons  du  centre  hermapliro- 


dites,  fertiles;  demi-fleurons  femelles  et 
fertiles;  réceptacle  convexe,  garni  tie 
pailLettes  ;  fruit  couronné  par  une  men- 
brane  continue  et  dentée* 

Caractères  spécifiques.  Anthémis  moW*- 
lis.  Plante  indigène,  vivace,  tige  de  20  à 
25  centimètres,  couchée,  rameuse,  re¬ 
dressée;  rameaux  portant  une  seule  fleur; 
feuilles  courtes,  irrégulièrement  bïpln- 
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pubescenles;  fleun  solitaires  à  dis¬ 
que  jaune  et  à  rayons  blancs  î  învolucre 
j)resque  plan;  réceptacle  très-conveie 
et  proéminent- 

Les  capUuîes  et  les  fleurs  de  la  Camo¬ 
mille  romaine  sont  seules  usitées.  Telles 
qu*on  les  trouve  dans  les  plLarmacies, 
elles  sont  blanches,  dessécliÉes. 

Leur  arôme  est  fortj  et  un  peu  analo¬ 
gue  à  celui  du  coing;  leur  saveur  d'une 
amertume  assez  prononcée* 

Les  fleurs  de  Camomille  doivent  leurs 
propriétés  &  un  principe  amer,  soluble 
dans  l’eau  et  dans  Talcool,  et  k  une  huile 
essentielle  visqueuse,  remarquable  par 
sa  couleur  bleu  foncée  lorsqu’elle  est  con¬ 
servée  à  Tabri  du  contact  de  Tair, 

Eau  disliliée  de  Camomille 
{Ilydrotalum  Anihem idis  nobilis)* 

Fleurs  do  Camomille*.*.  1,000  gram. 
Eau _ _  q.  s. 

Distillez  à  la  vapeur  jusqu'à  4,000  gr. 
de  produit. 


Exttaîi  de  Camomt7/e 


Fleurs  de  Camomille.  _ _ _ _  I  partie* 

Eau  tiède. . . . .  2  — 


On  pulvérise  grossièrement  les  fleurs 
de  Camoniiilie,  et  on  les  traite  par  Feau 
tiède,  ou  encore  par  lîiiviaiion;  la  li¬ 
queur  ensuite  est  évaporée  à  consistance 
(Tesirait*  Cet  extrait  retient  tout  le  prin¬ 
cipe  amer,  mais  il  a  perdu  presque  toute 
ïa  matière  volatile. 

Iluiie  de  Cùmmnille 
{Oleum  de  /lorîbus  Anlhemidts]. 

Fleurs  sèches  de  Camomille 

romaine.  100  gram. 

Huile  d'olive. .  1,000  — 

Faites  digérer  pendant  deux  heures 
dans  un  bain-marie  couvert,  en  agitant 
de  temps  en  temps;  passez  avec  expres¬ 
sion  et  filtrez. 


THÉRAPEUTIQUE. 

A  ceux  qui  se  piqueraient  d’établir  une  classiflcation  non  arbitraire 
des  médicaments,  on  pourrait  demander  où  ils  placent  la  Camomille. 
Est-elle  antispasmodique  à  la  manière  dont  nous  avons  dcïini  celte 
qualitéj  ou  bien  est-elle  stimulante  proprement  dite,  ou  enfin  toni¬ 
que?  U  y  aurait  d’excellentes  raisons  pour  la  répartir  à  la  fois  dans 
ces  trois  classes  d’agents,  et  nous  profitons  de  cette  latitude  pour  en 
parler  ici.  Nous  en  avons  d’autant  plus  le  droit,  que  les  états  morbides 
qui  en  réclament  l’usage  sont  en  partie  les  mûmes,  en  partie  ana¬ 
logues  à  ceux  que  nous  avons  signalés  à  propos  des  Ombelliféres  et 
des  Labiées. 

C'était  le  quinquina  de  l’antiquité,  et  maintenant  que  la  Matière 
médicale  possède  un  fébrifuge  beaucoup,  plus  sûr,  elle  nous  reste  avec 
des  propriétés  excitantes  spéciales,  dont  la  plus  intéressante  et  la 
moins  incontestable  est  la  propriété  stomac/a'que. 

Celte  qualification  n’appartient  pas,  comme  on  l’a  dit,  à  tous  les  mé¬ 
dicaments  propres  à  guérir  les  maladies  de  l’estomac.  La  saignée,  le 
vésicatoire,  uneafl'usion  froide,  etc.,  ne  mériteront  jamais  le  titre  de 
stomachiques,  qui  n’estapplicable  qu’aux  remèdes  qui,  administrés  par 
la  bouche,  sont  capables  d’imprimer  directement  aux  forces  du  ventri- 
culelc  degré  d’énergie  suffisanlpourl’accotiïpîissement  de  ses  fonctions, 
lorsque  cos  forces  sont  dans  une  inertie  idiopathique  constituant  essen¬ 
tiellement  la  maladie,  ou  bien  encore  lorsqu’elles  partagent  la  débilité 
générale  de  l’organisme,  et  que  cette  débilité  présente  des  indications 
pour  les  médications  tonique  ou  excitante.  Si  nous  nous  abstenons  de 
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discuter  ici  la  nature  et  l’importance  de  ces  indications,  c’est  qu'elles 
[rentrent  dans  celles  que  peut  remplir  la  médication  excitante.  Nous  ne 
devons  nous  occuper  maintenant  que  des  propriétés  de  la  Camomille 
qui  lui  sont  propres  et  ne  résultent  pas  nécessairement  de  son  action 
stimulante. 

La  plus  importante  de  ces  propriétés  est  la  propriété  fébrifuge.  Nous 
avons  déjà  fait  sentir  qu’avant  la  découverte  de  l’écorce  du  Pérou  on 
se  servait  beaucoup  de  la  Camomille  pour  suspendre  les  accès  des 
fièvres  intermittentes.  Bien  que  ni  Hippocrate  ni  Celsene  mentionnent 

f 

cette  plante,  on  voit  que  ses  vertus  fébrifuges  ont  été  très-ancienne- 
ment  connues,  car  Galien  rapporte  que  les  sages  de  l’Égypte  qu’on 
appelait  Mages  la  dédièrent  au  soleil  à  cause  de  son  insigne  efficacité 
contre  les  fièvres.  De  son  côté,  Dioscoride  recommande  de  pulvériser 
les  fleurs  de  Camomille,  et  d’administrer  cette  poudre  pour  ôter  leu 
accès  de  fièvre.  Suivant  Aétius,  un  Égyptien,  nommé  Nécbepson,  le 
même  sans  doute  que  Matiole  appelle  Nichessor,  veut,  pour  guérir 
les  fièvres,  qu’on  frotte  le  malade  de  la  tète  aux  pieds  avec  de  l’huile 
de  Camomille.  Mais  la  condition  qu’il  exige,  de  le  Lien  couvrir  ensuite 
cl  de  provoquer  d’abondantes  sueurs,  infirme  la  conséquence  qu’on 
pourrait  tirer  ici  en  faveur  des  qualités  fébrifuges  de  la  Camomille, 
puisque  les  bains  de  vapeur  et  les  puissants  sudorifiques  ont  été  quel¬ 
quefois  prescrits  avec  succès  pour  détruire  des  fièvres  intermittentes 
qui  avaient  résisté  à  tous  les  autres  remèdes. 

Des  auteurs  graves  et  versés  dans  la  connaissance  des  fièvres  inter¬ 
mittentes  ont  obtenu  avec  la  Camomille  la  guérison  parfaite  de  py¬ 
rexies  périodiques  bien  caractérisées.  Nous  traversons,  parce  quelles 
pourraient  paraître  peu  authentiques,  une  foule  de  relations  de  ces 
cures  opérées  depuis  les  premiers  essais  faits  avec  la  Camomille  jus¬ 
qu’au  temps  où  la  découverte  du  quinquina  a  appelé  plus  attentive- 
nieutles  observateurs  vers  l’étude  des  fièvres  inlcrmitlcutes,  et  nous 
arrivons  à  l'illustre  R.  Morton,  qui,  comme  tous  les  praticiens  de  la 
fin  du  dix-huitième  siècle,  vivant,  si  nous  pouvons  ainsi  dire,  sur  les 
limites  du  règne  des  anciens  fébrifuges  et  des  premiers  succès  du 
nouveau  spécifique,  a  dû  fréquemment  se  servir  de  l’un  et  de  l'autre. 

!  Il  raconte  qu’un  de  scs  collègues,  Elysha  Coytb,  lui  affirma  avoir 
I  souvent  éprouvé  l’insigne  efficacité  des  fleurs  de  Camomille  finement 
pulvérisées,  qu’il  regardait  comme  aussi  sûres  dans  le  traitement  des 
'  fièvres  intermittentes  que  le  quinquina  lui-même.  Pour  son  propre 
1  compte,  il  avoue  ne  jamais  avoir  employé  ce  remède  seul  et  pur,  mais 
eu  avoir  obtenu  de  remarquables  avantages  en  l’associant  à  d’autres 
substances  d'après  les  proportions  suivantes  : 

IFlorum  Cfiamæmeii  subldmîme  pulüerisatûru.m  [plus  minus  pro  æta(e) 
s''riqmlum  unum;  antmonii  diaphoretkiy  absynlhiiy  utriusque  saupu- 
Lum  dtmîdium:  pulvà  sumendus  in  kamtu  ptisanœ  velcujuscutnque  julapU 
temperati;  aut  in  formam  boU  cum  syrupo  caryophyilorum,  vel  in  for- 
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mam  püulnritm  cum  7nucilagine  redacCus,  sextâ  fjuârjue  hoi'â  per  biduum 
vel  triduum  7'epetendus, 

Ainsi  administrée,  la  poudre  de  fleurs  de  Camomille  a  procuré  à 
Morton  des  cures  que  n’avait  pu  produire  l’écorce  du  Pérou;  il  en  cite 
trois  exemples  frappants  dignes  d’ôtre  notés  surtout  à  cause  de  la  cir¬ 
constance  de  l'impuissance  bien  constatée  du  quinquina  {posigufim 
diu  et  ad  nau&eam  mque  vires  cortki  perumani  eæpertœ  fuissent)  : 
et  Morton,  dont  la  conviction  était  bien  arrêtée  sur  l’incomparable  ef¬ 
ficacité  de  sa  chère  écorce  du  Pérou,  se  faisait  un  devoir  de  n’user  de 
succédanés  qu’après  avoir  suffisamment  reconnu  son  inertie  tout  ex¬ 
ceptionnelle. 

Le  passage  où  il  fait  cette  déclaration  est  assez  curieux  et  assez  grave 
pour  que  nous  nous  décidions  à  le  donner  ici  :  Fateor  cquidem  me  n«n- 
(J nam  {quàd  scio)  in  guocumgue  alio  feùre  intermittente  luborante  hujus 
l'emedii pei'iculurn  fecmCf  gufppe  viæ  unguam  {si recie  meminerim), prœler- 
guam  in  hisce  tribus  œgrotantibus,  antidotm  üln  hereulea,  cortex  peru- 
l'îawus  spem  meam  fefellit^  proindegue  nec  Uciium  nec  décorum  esse  duxi 
in  humano  corio  expei'iundi  gratià  hideî'e^  et  certo  aigue  experto  remedio 
magis  incertum  et  minus  exploratum  prœ ferre,  Utcumque  formulm  ejus 
àescriberej  in  gj'atiam  curiosoimm  operw  pretium  duxi,^  utii possini^  modo 
velint,  experiri^  num  hoc  etiam  sit  cérium  febrifttgum,  vel  saitem  num  {ut 
mihi  evenif)  vires  corticis  déficientes  supplere  gueat. 

Ces  paroles  de  Morton  peuvent  servir  déréglé  de  conduite  dans  l’ap¬ 
préciation  des  nombreux  anlipériodiques  et  de  leur  valeur  thérapeu¬ 
tique  relative  à  celle  du  quinquina,  ainsi  que  dans  l’opportunité  de 
leur  administration  contre  les  fièvres  intermittentes;  aussi  F.  Ilofl- 
mann  nous  paraît-il  plutôt  tomber  dans  une  inconcevable  exagération, 
résultat  d’une  observation  superficielle,  qu’émettre  le  fruit  d’une 
expérience  solide,  lorsqu'il  prononce  dans  sa  dissertation  de  MÜh’fdio, 
que  la  Camomille  l'emporte  sur  le  quinquina  dans  le  traUement  des 
lièvres  rebelles,  longe  tulius  guam  ipsa  tanlopere  comm"ndata  China  gum 
ex  l'emoto  Peruviano  reynoab  aiiquot  indejnm  annis  ianto pretio  redempta 
fuit.  Hoffmann  est  ici  dans  l’erreur  de  ceux  qui  croient  que  tel  anti- 
périodique  mérite  plus  de  confiance  que  le  quinquina,  parce  que 
celui-ci  s’est  montré  infidèle  dans  des  cas  où  un  succédané*  a  suffi 
pour  remplir  l’indication.  Nous  ajoutons  que  ce  grand  médecin  est 
quelquefois  d'un  enthousiasme  et  d’une  crédulité  impardonnables. 

Un  fait  bien  remarquable,  c’est  que  tous  les  auteurs  qui  ont  vanté 
les  vertus  fébrifuges  de  la  Camomille  ont  constamment  indiqué  la 
poudre  des  fleurs  de  cette  plante  comme  la  préparation  la  plus  effi¬ 
cace.  llappelons-nous  que  Dioscoride,  après  avoir  énuméré  plusieurs 
modes  d'administration  de  celle  plante,  tels  que  l’infusion  comme 
anlicolique,  emménagogue  et  diurétique,  les  fomentations  avec  la  dé¬ 
coction  comme  résolutives,  les  onctions  avec  l'huile  de  Camomille 
coiume  cicalrisantcs,  sous  forme  de  collutoires  contre  les  ulcères  de 


! 


) 

I 


t 


{ 


♦ 

J 


CAMOMILLE.  75Î 

la  bouche,  etc.,  etc.,  etc.,  finit  par  dire:  on  les  réduit  en  jjoudre  pour 
ôter  les  accès  de  fièvre. 

Mais  les  particularités  qui  sont  le  plus  à  noter  sont  l’activité  de  cette 
poudre  dans  les  cas  d’insuccès  du  fébrifuge  ordinaire  {quando  coi'tex 
frustra  fuerit  tentatus),  activité  manifestée  surtout  alors  que  les  accès 
sont  peu  réguliers,  que  la  fièvre  n’est  pas  née  sous  l'inllucnce  mias¬ 
matique  des  pays  marécageux,  etc.  ;  telles  sont  beaucoup  de  fièvres 
vernales,  surtout  dans  les  grandes  villes  et  chez  les  personnes  ner¬ 
veuses.  On  voit  que  cette  dernière  circonstance  n’est  que  la  première 
expliquée,  ou,  pour  mieux  dire,  retournée;  car  ce  sont  principalement 
les  fièvres  intermittentes  ainsi  caractérisées  qu’on  voit,  quoique  rare- 
mentj  résister  aux  préparations  de  quinquina.  Schulz  a  cité  le  cas 
d’une  fièvre  quarte  durant  depuis  trente-six  mois,  et  cédant  à  la  Ca¬ 
momille  après  avoir  été  longtemps  vainement  combattue  par  des  fébri¬ 
fuges  ordinairement  beaucoup  plus  sûrs.  «Pitcarn,  dit  Cullcn,  pensait 
que  les  fleurs  de  Camomille  données  en  poudre  avaient  dans  le  traite¬ 
ment  des  fièvres  d’accès  autant  de  vertu  que  le  quinquina  en  substance. 
Hoffmann,  continue-t-il,  paraît  les  avoir  regardées  comme  un  remède 
efficace  et  sans  danger  :  cela  m’a  déterminé  à  en  faire  usage,  et  ces 
fleurs  données  en  poudre  à  plusieurs  reprises  suivant  la  méthode  d’Hoff¬ 
mann,  pendant  le  temps  de  l’inlermission,  depuis  2  grammes  jusqu’à 
4  grammes  et  plus,  ont  guéri  les  fièvres  intermittentes;  mais  elles  ont 
l’inconvénient  de  passer  facilement  par  les  selles  lorsqu’on  les  donne 
en  grande  quantité  ;  ce  qui  fait  manquer  l’objet  qu’on  se  propose,  de 
prévenir  le  retour  des  paroxysmes,  et  j’ai  remarqué  qu’il  n’était  pas 
communément  facile  d’en  faire  usage,  à  moins  de  les  joindre  à  un 
narcotique  ou  à  un  astringent,  h 

L’infusion  des  fleurs  de  Camomille  est  emménagoguc  dans  les  cir¬ 
constances  où  nous  avons  loué  les  bons  effets  du  camphre,  du  casto- 
réum,  etc.,  ainsi  que  dans  les  coliques  du  genre  de  celles  que  nous 
avons  aussi  dites  être  soulagées  par  ces  deux  antispasmodiques.  Mais 
nous  reviendrons  amplement  sur  ce  point.  Nous  devons  pourtant  ici 
faire  une  observation  qui  pourrait  nous  échapper  plus  tard,  c’est  que, 
d’après  Cullen,  la  qualité  dont  jouit  la  Camomille  de  procurer  la  li¬ 
berté  du  ventre  la  rend  souvent  utile,  non-seulement  dans  Ses  coliques 
venteuses  et  spasmodiques,  mais  aussi  dans  la  dysenterie,  et  qiCau  con¬ 
traire  elle  est  nuisible  dam  la  diarrhée.  Cette  remarque  du  célèbre  noso¬ 
logiste  confirme  hautement  ce  qu’ailleurs  nous  avons  établi  des 
premiers,  savoir  que  la  diarrhée  et  la  dysenterie  se  répugnent,  que 
lorsque  la  première  cesse,  la  seconde  commence  et  vice  versa;  oppo¬ 
sition  bien  propre  à  fonder  l’indication  rationnelle  des  purgatifs  dans 
la  dysenterie. 

Les  Anglais  se  servent  quelquefois  d’une  forte  décoction  de  Camo¬ 
mille,  bue  chaude  et  coup  sur  co«/>,  pour  faire  vomir.  H  i,est  peu  de 
boissons  ainsi  prises  qui  ne  déterminent  ie  môme  effet.  Son  usage  ex- 
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terne  n’est  guère  reçu,  malgré  les  grandes  qualités  résolutives  qui  lui  ^ 
ont  été  attribuées,  que  contre  les  diverses  espèces  de  météorisme  1 
celui  surtout  des  fièvres  graves,  où,  craignant  de  donner  à  l'intérieur 
des  substances  excitantes,  on  veut  rendre  néanmoins  aux  intestins 
leur  contractilité  et  leur  tonicité.  Dans  ces  cas,  on  pratique  sur  le 
ventre  des  embrocations  avec  l’buile  de  Camomille  camphrée.  L’uti¬ 
lité  de  ce  moyen  nous  semble  équivoque,  et  dans  les  cas  de  tympa- 
nite,  où  l’on  n’a  pas  à  redouter  l’emploi  interne  des  excitants,  la  ' 
Camomille  prise  en  infusion  ou  en  lavements  a  une  bien  autre  efiica- 
cité  que  les  embrocations. 

L’infusion  et  la  décoction  des  fleurs  de  Camomille  sont  les  manières 
les  plus  simples  et  les  meilleures  d’administrer  cette  plante.  On  a  vu  1 
pour  quels  cas  on  devait  réserver  l'emploi  de  la  poudre.  Un  des  modes 
d’administration  les  plus  avantageux  dans  les  affections  atoniques  des 
organes  de  la  digestion  (circonstances  nombreuses  et  variées  qui  offrent  i 
presque  îi  elles  seules  toutes  les  indications  thérapeutiques  auxquelles  | 
satisfait  très-bien  la  Camomille),  consiste  à  faire  à  froid  une  infusion  î 
de  huit  à  dix  heures,  et  à  prendre  quelques  tasses,  pour  toute  boisson,  | 
de  celte  eau  de  Caynomiiie,  On  administre  aussi  dans  des  potions  l’huile 
essentielle  de  Camomille.  Son  eau  distillée  peut  servir  d’excipient  ’ 
dans  une  foule  de  cas.  En  lavements,  on  se  sert  de  la  décoction  des 
fleurs  ou  de  l’huile  de  Camomille.  Celle-ci  est  la  préparation  employée  ' 
pour  l’usage  externe. 

Nous  ne  parlons  pas  de  la  Matricaire  {Matricaria  Camotnilla)  ;  elle  a 
des  propriétés  trop  semblables  à  celles  de  la  Gamoraillc  romaine, 
quoique  pourtant  moins  marquées. 

ABSINTHE. 

ACTION  PnYSlOLüGlQUB. 


Dana  la  môme  famillet  dans  la  môme 
tribu  que  la  camomille ^  ae  trouve  le 
genre  Abnuihium^  qui  fournit  V Absinthe 
officina/e^  Abstnthiwn  Arlemi- 

sia  absinlhium^ 

Caractères  du  fiente  Absinthium,  Fleurs 
flosculeuses  involucres  globuleui,  com¬ 
posés  dVcaîlies  imbriquées.  Fleurons  du 
centre  hermaphroditeSj  fertiles,  à  cinq 
dents;  fleurons  du  disque  femelles  tubu* 
leux  &  deux  dents;  fruits  dépourvus  d'ai¬ 
grettes  (Richard). 

CiU'aaèreÿ  spécifiques  de  TAbsinthe 
officinale.  Racine  vivace  :  tige  herbacée, 
cotonneuse  ;  feuilles  inférieures  trîpin- 
natifldes,  les  supérieures  presque  sim¬ 
ples.  Fleurs  petites,  globuleuses,  iaunà- 
ires,  formant  des  épis  simples.  Réceptacle 
coavcxet  garni  de  poils  longs  et  soyeux* 


Parties  mitées^  Les  feuilles  et  les  som^ 
mités  fleuries* 

L'Absinthe  exhale  une  odeur  pénétranio 
très-prononcée  ;  sa  saveur  est  amère  et 
aro  matique. 

L'analyse  a  donné  h.  M.  Braconnol  : 
huile  volatile  J  matière  réaîniforme  très- 
amère,  matière  anîmalisée  très-amère^ 
clilofophylle^  albumine,  fécule  particu¬ 
lière,  matière  animaliséej  peu  sapide, 
des  sels* 

préparations  phürn^üceutiques  qui  ne 

eoitfiennent  que  t huile  essertttelle. 

Ces  préparations  sont  :  1"  l'huile  es¬ 
sentielle  d'Absinthe,  dont  l'extraction  no 
diffère  en  rien  de  celle  des  autres  huiles 
volatiles,  et  l'eau  distillée  d'Absintliep. 


ABSINTHE, 


qui  se  fait  en  prenant  t  partie  d' Absinthe 
frajche  et  en  distillant  à  la  vapeur  de  ma- 
Dtèrc  à  retirer  parties  d^eau  distîSiée* 

PréparütiùJis  çuî  fte  rnri/feî?ne?ïf  que  les 

principes  fixes^ 

Extrait  d*A  bsin the 
[Ezfrûctum  Absinthii). 

Sommité»  sèches  d^Ab- 

sînthe . . .  tfiOO  grammes. 

Eau  distillée  bouillan  te.  S  ,000  — 

Réduisez  les  sommités  d'Absmthe  en 
poudre  grossière î  faitea-les  infuser  pen¬ 
dant  douze  heures  dans  6  parties  d’eau  ; 
passez  avec  expression  au  travers  d'une 
tolJe^  laissez  déposer;  traitez  le  marc  de 
la  même  manière»  avec  le^  reste  de  Teau. 
Concentrez  au  bain-marie  la  première 
infusion  ;  ajoutez  la  seconde  après  l’a¬ 
voir  amenée  à  Tétât  sirupeux,  et  évapo¬ 
rez  jusqu'en  consistance  d'extrait  mou. 

Préparations  gui  coniiennent  à  la  fois  le 
principe  amer  et  i'huiie  essentieiie* 

Tisane  d^Absinihe* 

Sommités  sèches  d'Ab* 
siuttie*  4  à  8  gramme». 

Eau  bouillante.  1,000 

Faites  infuser  pendant  une  heure  et 
passez. 


ques  passez  avec  expression  et 

fllirez. 

Teinture  iPAbsinthe  composée. 
Élixir  stomachique  de  Sioughfon, 
(Tinctura  de  Absinthio  cùmposila.) 

Sommités  sèches  d'Ab- 


sinthe, 

25  gramrnes 

^  de  Chamjiedrys. 

25  — 

Racine  de  Gentiane... 

25  — 

Éccrce  d'oranges  amè- 

rps 

—  Vr-O*  «alif 

25  — 

Rhubarbe  eboisio. .... 

15  — 

Aloès  du  Cap, 

i}  - 

Gascarille, . .  * 

ta 

h  — 

Alcool  k  60  degrés... . 

l,0ûü  ~ 

Èlîxir  stomachique  de  M,  (lendrin. 

Eau  distillée  de  Menthe  \ 
ou  vîn  d-Espagne.....  j  gammes. 

Extrait  de  Cascarille.., 

—  d’Absinthe. . .  » .  f  ^  ^ 

de  Gentiane,  t  ^  graniiues, 

—  de  Myrrhe, . .  * ,  / 

Fleura  sèches  de  Camo- 

uiille, . . . .  6  grammes- 

Ecorce  d’Orange  amère.  ,  10 

Sous-carbonate  de  potasse.  Ib 
On  y  ajouta  quelquefois 
Tartrate  de  potasse  et  de  fer.  b  grammes. 


Absinthe  suisse. 


Sirop  d* Absinthe* 

Sommités  d’Absinthe  1  partie. 

Eau  bouillante  ~ 

Sucre ......  16  — 

Faites  infuser  l'Absinthe,  passez  avec 
expression^  laissez  déposer,  ajoutez  à  la 
liqueur  le  double  de  son  poids  de  sucre, 
et  laites  le  sirop  par  simple  solution  au 
bain' marie  fermée. 


Grande  Absinthe*.. . . . 
Petite  Absinthe  *.*,*,• 
Hysope  ....(.ii....,.,. 

Méiisse, . . . . . . . . 

Ani»  étoilé... ,, 

Alcool  à  Sb  degrés. . 


5  kilos. 

■I 

2  ^ 

Ar 

100  litres. 


Macérez  douze  heures  et  distillez  i  on 
retire  de  cette  distillation  : 

05  litres  esprit  parfumé  qui,  après  co¬ 
loration  et  degré  arrêté  à  1:^,  fera  Tab* 
siiithe  livrée  à  la  consommation. 


Tî?!  d* Absinthe 
de  Absinlhio)* 

Feuilles  sèches  d’ Ab¬ 
sinthe.  - - -  50  graiumes . 

L  Alcool  à  ÉlO  degrés,.,  60  — 

!  Vin  blanc |  .  .  1,(!00 

i  Incisez  rAbsintlie,  faîtes-Ia  macérer 
pendant  vingt-quatre  heures  avec  Tal- 
coûl  ;  ajoutez  le  vin,  et  laissez  en  contact 
pendant  dix  Jours,  en  agitant  de  temps 
en  temps,  passez,  exprimez  et  filtrez. 

44 

i  Teinture  aleoollqur  d\iàsiniheM 

4  Sommités  sèches  d' Absinthe 

pulvérisées  4 ,  .  I  partie. 

,  Alcool  à  fjO  degrés.  4  -- 

t 

I 

Opérez  pai  ùépUnenient  pendauî  quel^ 


Coterafton  pour  lÛD  litres* 

Caramel.  *,*..,**,.  15  ceniîUti'es. 

Infusion  de  Safran.^  15  — 

Bleu  éteint. .  5  ^ 


Vermouth, 


Grande  Abstntîie. ,  * . 

J  25  grammes 

Gentiane. 

60  - 

Racine  d’Angélique. 

60  — 

Chardon  bénit, 

125  — 

Calamus  aromaticu». 

125 

À.  U.  lia-i  |iil4  T  +  « 

125  — 

Petite  Centaurée.-.. 

125 

Germandrée.. 

J  25  ^ 

Muscades. . . . 

15 

Vin  blanc  de  Piepons 

ou  de  Pîcardan  su¬ 
cré.  . . 


y5  11  ires. 
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Alcool  à  85  deiïrés..  5  litres.  Infuses  chaud  au  bain-marie  pendant 

Infuses  pendant  5  Jours  et  tirez  à  clair*  vingt-quatre  heures  ï  après  refroidîsse- 

ment,  ajoutez  15  grammes  alun  et  filtrez. 

Bit  ter. 


Ecorce  de  curaçao  de 

Hollande ,■  «i  i., 

Calamus  aromatkus^ , . 
Aloès  succûlrin . 

Bois  Fernambouc,,*  * 
Alcool  à  85  degrés..*. 

£*atl  I  tfi  .. 


1  kilo, 

350  gi  ammes* 
35Û  — 

2  kilos, 

60  litres. 

40  — 


Huile  d* Absinthe, 


Som  mi  tés  sèches  d’Abaïnthe**  1  partie* 

Huile  d’olive.  *  * . . .  8  — 

Faites  digérer  au  bain-marie^  passer 
avec  eipresâion  et  filtrez. 


THÉRAPEUTIQUE. 

L’Absinthe  possède  à  un  plus  haut  degré  toutes  les  propriétés  de  la 
camomille,  et  de  cette  exagération  résultent,  pour  la  première,  des 
indications  auxquelles  la  seconde  ne  pouvait  pas  répondre,  en  même 
temps  que  des  contre-indications  dans  les  cas  où  suffit  l’action  moins 
stimulante  et  plus  spéciale  de  la  camomille.  Indépendamment  des 
vertus  stomachiques  que  l’Absinthe  partage  avec  elle  et  sur  lesquelles 
nous  nous  taisons  ici  pour  en  parler  en  son  lieu,  cette  plante  doit  sur¬ 
tout  sa  réputation  à  l’action  emménagogue  et  anthelmintique  dont  elle 
jouit.  Comme  ces  deux  actions  thérapeutiques  auront  leur  place,  la 
première  dans  une  des  sections  de  la  Médication  excitante,  l’autre  dans 
un  chapitre  tout  à  fait  à  part,  nous  ne  faisons  ici  qu’indiquer  l’Ab¬ 
sinthe  comme  pouvant  les  déterminer,  nous  réservant  d’apprécier 
avec  soin  aux  chapitres  généraux  les  indications  de  cette  stimulation 
spéciale  par  laquelle  on  cherche  à  provoquer  le  flux  menstruel,  ainsi 
que  les  moyens  de  satisfaire  à  l’indication  anthelmintique  :  alors  nous 
rappellerons  l’Absinthe  et  fixerons  les  conditions  de  son  emploi  dans 
ces  deux  circonstances.  Nous  ne  devons  maintenant  signaler  qu’une 
action  spéciale  attribuée  à  l’Absinthe,  parce  qu’elle  ne  peut  trouver 
aucun  chapitre  général  susceptible  de  la  renfermer  :  il  s’agit  de  son 

action  fébrifuge. 

■ 

pièTreN  painiiéennes.  Les  propriétés  fébrifuges  de  l’Absinthe  sont 
plus  énergiques  que  celles  de  la  camomille  et  peuvent  se  manifester 
dans  des  conditions  que  n’atteint  pas  celle-ci.  Nous  avons  dit,  en  effet, 
que  la  première  de  ces  synanthérées  ne  possédait  guère  de  puissance 
fébrifuge  que  contre  les  fièvres  intermittentes  nerveuses,  peu  légiti¬ 
mes  et  surtout  nées  indépendamment  des  causes  mîasmaüques.  Il  n'en 
est  pas  tout  à  fait  ainsi  de  l’Absinthe,  qui  peut  réussir  surtout  à  titre 
de  remède  préventif  ,  contre  les  espèces  où  le  quinquina  jouit  de  toutes 
ses  prérogatives.  A  cet  égard,  l’Absinthe  partage  l’action  thérapeu¬ 
tique  de  tous  les  amers,  surtout  quand  il  s'y  joint,  comme  chez  elle, 
une  qualité  astringente,  qualité  déjà  reconnue  par  Galien;  et  il  faut 
convenir  qu’elle  est  un  des  meilleurs  fébrifuges  indigènes.  Sa  puis- 
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sance  s’étend  quelquefois  jusqu’aux  fièvres  automnales  opiniâtres  et 
déjà  accompagnées  d’engorgements  spléniques  et  hépatiques,  d’œ¬ 
dème  et  d’ascite.  Ses  propriétés  toniques  fort  actives  (car  rAbsinthe 
aurait  pu  très-légitimement  être  placée  dans  la  classe  des  médicaments 
toniques)  la  recommandent  aussi  dans  les  cachexies  et  les  lésions  or¬ 
ganiques  diverses  qui  suivent  les  fièvres  intermittentes  prolongées  ;  et 
c’est  aussi  à  ce  titre  qu’elle  est  utile  dans  le  traitement  de  la  chlorose, 
de  l'aménorrhée,  etc...  On  trouve  dans  les  diverses  sections  de  la 
médication  tonique  beaucoup  de  généralités  qui  se  rapportent  à  ce 
sujet. 

Les  praticiens  feront  bien  de  se  souvenir  de  l’Absinthe  dans  le  cas  où 
l'adniinistration  du  quinquina  leur  serait  interdite  de  quelque  manière 
que  ce  fût.  Elle  a  rendu  fréquemment  de  bons  services  à  Pinel  età  Ali- 
bert;  nous  n'analyserons  pas  toutes  les  autorités  et  tous  les  faits  qui 
établissent  cette  vertu  :  il  nous  arrivera  assez  souvent  de  le  faire  pour 
d’autres  fébrifuges  succédanés.  L’Absinthe  est  un  agent  trop  négligé  ; 
nous  renvoyons,  pour  en  étudier  les  indications,  aux  divers  développe¬ 
ments  thérapeutiques  que  doivent  suggérer  les  médicaments  de  la 
classe  que  nous  passons  maintenant  en  revue,  ainsi  qu’à  ceux  qui  se 
rattachent  aux  médicaments  toniques .  On  trouve  quelquefois  à  utiliser 
les  propriétés  diurétiques  de  l’Absinthe. 

Ce  n’est  peut-être  pas  si  à  tort  qu’on  l’a  dit,  que  des  propriétés 
vireuses  et  un  peu  narcotiques  ont  été  attribuées  à  la  plante  qui  nous 
occupe.  Il  est  certain  au  moins  que  la  liqueur  connue  sous  le  nom 
d’eau  ou  de  crème  d'Afjsinthe  enivre  très-facilement,  produit  des  verti¬ 
ges  et  un  état  nauséeux  qui  n’appartient  pas  alors  à  Taicool,  mais  à 
l’Absinthe  ;  cet  état  retrace  à  un  faible  degré  et  incomplètement  une 
légère  intoxication  par  quelque  substance  narcotico-âcre. 

L’action  de  ce  principe  toxique  a  été  montrée  sur  les  animaux  par 
Marcé,  Cet  observateur  consciencieux,  avant  administré  à  des  chiens 

^  te 

et  des  lapins  de2  à  3  grammes  d’essence  d'Absinthe,  a  constaté  comme 
effets  des  tremblements,  de  l’hébétude,  de  la  stupeur,  de  l’insensibilité 
et  tous  les  signes  d’une  terreur  profonde;  avec  des  doses  plus  élevées 
les  animaux  ont  présenté  des  convulsions  épileptiformes  avec  évacua¬ 
tions  involontaires,  de  Yêcume  à  la  bouche  et  une  respiration  siertoreuse 
(Académie  des  sciences,  avril  1864.) 

Ces  recberches  ont  été  continuées  par  M.  Magnan,  alors  interne  de  * 
Marcé  et  depuis  médecin  de  l'asile  Sainte-Anne.  Cet  habile  expéri¬ 
mentateur  a  montré  par  des  expériences  bien  conçues  que  l’empoi- 
sonnement  aigu  par  l’Absinthe  amène  des  convulsions  épileptiformes, 
ce  qui  ne  SC  voit  jamais  dans  l’ivresse  par  l'alcool.  Lorsqu’il  s’agit 
d’empoisonnement  chronique,  chez  des  ivrognes  de  profession,  r.4b- 
sînlhe  produit  encore  des  convulsions,  mais  l’alcoolisme  chronique 
détermine  à  la  longue  des  lésions  qui  entraînent  à  leur  tour  des  alla-- 
ques  d’épilepsie. 


* 
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De  sorte  que  si,  à  l'état  aigu,  la  convulsion  épileptiforme  permet  I 
d'accuser  à  coup  sûr  l’Absintbe,  il  n’en  est  plus  de  même  pour  l’étal  \ 
chronique  ;  d’autant  plus  que  les  buveurs  d’eau-de-vie  ne  dédaignent 
pas  ordinairement  l’Absinthe  (Société  de  thérapeutique,  5  février 
1869). 

Cullen  veut  qu’on  préfère  les  feuilles  de  l'Absinthe  à  ses  sommités 
fleuries,  à  cause  de  l’amertume  plus  prononcée  des  premières.  Un  en 
relire  une  huile  essentielle  qui  entre,  à  la  dose  de  plusieurs  gouttes,  | 
dans  certaines  potions  excitantes.  L’infusion,  préparation  des  plus 
usitées,  se  fait  avec  IG  à  32  grammes  de  la  plante  pour  une  pinte  j 
d’eau.  j 

La  poudre  se  prend  depuis  8  jusqu’à  16  grammes. 

Le  vin  d’Absinthe  est  une  des  préparations  les  plus  employées,  j 
surtout  lorsqu’on  veut  obtenir  un  effet  diurétique  ou  emménagogue,  j 
et  c’est  de  vin  blanc  qu’on  se  sert  alors.  Il  y  a  aussi  une  conserve  et  j 
un  extrait,  une  eau  distillée,  etc...,  qui  s'administre  depuis  4  jusqu’à 
12  et  16  grammes. 

11  nous  paraît  superflu  de  consacrer  un  article  particulier  à  l’Ar- 
riioise  (/Irfmî'sj’ti  vulgaris),  plante  de  la  même  famille  et  du  môme 
genre  que  la  précédente.  Elle  a  joui  d’une  immense  réputation  cm-  ' 
iiiénagogue,  et  de  nos  jours  encore  elle  est  très-fréquemment  em¬ 
ployée  dans  ce  but.  Toutes  les  indications  particulières  que  l’Armoise 
est  appelée  à  remplir  seront  étudiées  lorsque,  dans  les  médications 
excitantes  spéciales,  nous  rencontrerons  celle  qui  a  pour  objet  la  sti¬ 
mulation  des  fonctions  cataméniales.  i 

L’.Absinthe  maritime  man(ma)f  l'Absinthe  pontique  {Ar-  \ 

/effîîsï’a  ;joniîcu),  l’aurone  ou  citronnelle  (ArfcAMfsîa  jouis-  ■ 

sent  des  mêmes  propriétés  que  l’Absinthe  oflicinale,  La  Tanaisie 
[Janacetmi  vulgare)  est  surtout  employée  comme  vermifuge.  , 

A  mesure  que  nous  avançons  dans  l’exposition  des  agents  excitants,  I 
nous  les  rencontrons  de  plus  en  plus  purs,  de  moins  en  moins  doués  i 
de  propriétés  spécifiques  qu'on  ne  puisse  rattacher  à  leurs  vertus 
exclusivement  stimulantes  ;  c'est  pourquoi  désormais  nous  ne  ferons,  [ 
pour  les  agents  qui  vont  suivre,  qu’indiquer  ce  qui  de  leur  histoire 
appartient  à  la  Matih'e  médicale^  nous  réservant,  au  chapitre  de  la 
Médication  excitante  générale^  de  développer  leur  influence  thérapeu¬ 
tique  commune.  A  quelques-uns  seulement,  qui  ont  été  utilisés  dans 
des  circonstances  particulières,  moins  à  titre  d’ea:ctVanf5  que  iï*ttgenis  ' 
spécifiques^  nous  consacrerons  des  articles  thérapeutiques  séparés. 

GUACO.  EUPATOIRES.  j 

On  donne  le  nom  générique  de  Gmeo  et  de  fJuaco^  dans  l’Amérique  ' 
centrale,  l’Amérique  du  Sud  et  dans  les  Indes  occidentales,  à  plusieurs  j 
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iplanle?  possédant  des  propriétés  analogues  et  auxquelles  les  nalu* 
rels  du  pays  ont  reconnu  des  propriétés  très-précieuses,  puisqu’elles 
consistent  à  prévenir  et  à  guérir  la  morsure  des  serpents  venimeux. 

Mutis,  de  Santa-Fé,  est  le  premier  qui  ait  fait  connaître  les  proprié¬ 
tés  du  Guaco  ;  et  des  faits  très- remarquâmes  ont  été  rapportés  par 
MM.  de  Humboldt  et  Bonpland,  qui  ont  constaté  par  eux-mêmes  les 
propriétés  vraiment  merveilleuses  de  ces  plantes. 

Les  plantes  qui  fournissent  le  Guaco  constituent  une  soixantaine 
d'espèces  appartenant  aux  genres  Mikania^  Eryngium  et  Aristolochia. 

Le  véritable  Guaco  est  la  fleur  du  Mihania  Guaco  (Humboldt  et  Bon¬ 
pland)  ou  Eupatorium  saturœifoUum  de  Linné.  Ses  fleurs  ressemblent 
assez  à  celles  d’Arnica. 

Le  Guaco  produit  par  V Aristolochia  grandi(lora  est  une  racine  gri¬ 
sâtre  de  la  grosseur  du  poignet. 

\J Eupaioire  à  feuilles  de  chanvre  ou  Eupaiorium  cannabinum  ou  Ori¬ 
gan  des  marais,  Herbe  de  sainte  Cunégonde,  est  une  plante  très- 
commune,  autrefois  très-employée  ;  la  graine  de  cette  plante  est  em¬ 
ployée  aux  environs  de  Moscou  comme  prophylactique  contre  la  rage. 

On  attribue  les  mêmes  propriétés  aux  Eupatorium  purpureum,  ieu 
criunif  piloswn^  verèence  folium,  perfoHatum  aromaticum  dalea,  etc. 

VAynpana,  fourni  par  V Eupatorium  ùyapana^  est  très-souvent  em¬ 
ployé  en  infusion  Ihéiforme.  C’est  un  excellent  digestif. 

Le  Guaco  et  les  Eupatoires  s’emploient  en  tisane  à  la  dose  de  30 
grammes  pour  un  litre  d'eau  bouillante,  et  en  teinture. 

VANILLE. 


U  vTIÈHE  MÉDICALE. 


La  Vanille  est  le  fruit  du  VanîUù  ara- 
matkü^  Swartz..  Epidendmm  vainlia^  L*  : 
plante  parasite,  warnienteuse,  grimpante, 
la  famille  des  Orcliidéeâi  qui  croit  au 
Mexique  et  au  Pérou.  Ce  fruit  est  mie 
gousse  trivaîve,  trlan^laire,  Longue  de 
14  à  î2  centimètres,  étroite,  brune,  pul- 

Ipeuse,  aromatique,  renfermant  un  grand 
nombre  de  petites  graines  noires  et  bril¬ 
lantes. 

La  plante  ne  donne  des  gousses  qu^à 
sent  ans* 

M.  Guibourt  distingue  dans  le  com¬ 
merce  trois  sortes  de  Vauiile^  qui  parais- 
I  sent  dues  à  des  variétés  delà  même  plante: 

La  VüniHe  /ec  du  iéyiiiine^  qui  est 
l  d'un  brun  rougeâtre  très-foncéj  douée 
I  d'une  odeur  forte  et  très-suave,  analogue 
I  à  ce91e  du  baume  du  Pérou  ;  c'est  Tespèce 
I  la  plus  estimée.  Elle  se  couvre  souvenu 
I  à  Tnir  sec,  de  petits  cristaux  brillants  en 
aiguilles  d'adde  benzoïque  :  on  la  nomme 
alors  VüuitiG  givrée  ou  ; 


2*  La  Vanilie  sîmarnna  ou  bâtarde; 
ménnes  caractères  physiques  que  la  pré¬ 
cédente,  mais  moins  aromatique  et  non 
givrée  ; 

S*  La  Vanitie  pontpmia  ou  bfwa  {tel  est 
le  nom  donné  par  les  Espagnols;  nous  la 
nommons  en  France  Fo/iî/toO,  qui  est  en 
gousses  plus  longues  et  plus  larges  que 
les  deux  autres,  presque  toujours  ou¬ 
vertes,  d'une  odeur  peu  balsamique,  beau¬ 
coup  moins  agréable. 

La  Vanille,  d’après  Tauelyse  deBucholz, 
contient  de  Thuile  grasse,  de  ta  résine 
molle,  de  relirait  amer  do  sucre,  de  la 
substance  amyloïde,  de  la  Coumarine* 
Elle  ne  donne  pas  d'buîlc  volatile  â  la 
disiiJlation  ;  elle  cède  ses  principes  actifs 
à  l’eau  et  à  Talcool. 

Pmdre  de  VaniUe* 

Pr.  :  Vanille  sèche,  .**,..*.*.  1  partie^ 

Sucre.*.* 1  — 
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On  conpe  la  Vanille  en  petits  morceaux, 
et  oa  la  pile  dans  un  mortier  en  fer  avec 
une  portion  de  sucre;  on  passe  au  tamis 
de  soie,  on  plie  le  résidu  avec  une  nou¬ 
velle  portion  de  sucre  et  ainsi  de  suite  ; 
on  mélange  les  poudres  entre  elles* 

Tablettes  de  Vanille. 


Pr*  :  Vanille  ****.•..,,*  30  grammes* 

Sucre.**, .  200  — 

Gomme  adragante*  2  — 

Eau  commune.,.,*  q.  s. 


F*  s.  a.  des  pastilles  de  40  centîgram- 
nies  ;  chaque  pasiille  contient  S  centi¬ 
grammes  de  Vanillo,  On  prépare  de  même 
un  chocolat  à  ia  Vanille,  8  gramines  en 
poudre  pour  &0Û  grammes  de  sucre. 

Teinture  de  Vanillem 

Pr*  i  Vanille.  .  |  partie» 

Alcool  îi  80  degrés**,.*  8  — 

Faites  macérer  pendant  huit  jours, 
passez  avec  expression  et  filLreï, 


THÉRAPEUTIQUE. 


La  Vanille  trouve  des  indications  dans  les  cas  où  nous  avons  parlé 
de  l’emploi  de  la  mélisse.  Elle  a  de  plus  des  propriétés  aphrodisia- 
questrès-ma  rquées.  Les  confiseurs,  les  crémiers,  les  liquoristes,  etc., 
Tutilisent  plus  que  les  médecins.  Nous  dirons  plus  lard  l'usage  thé¬ 
rapeutique  possible  des  différents  objets  de  table  qu'on  en  parfume. 

La  Vanille  pulvérisée  avec  une  certaine  quantité  de  sucre  serait 
administrée  plus  convenablement  que  sous  toute  autre  forme.  On  la 
prendrait  ainsi  à  la  dose  de  25  centigrammes  jusqu’à  2  grammes  ;  en 
teinture  depuis  quelques  gouttes  jusqu’à  4  grammes  dans  diverses 
potions.  Mais  le  chocolat,  qui  en  contient  2  grammes  et  4  grammes 
par  livre  les  sucreries,  les  liqueurs,  etc.,  qu’on  en  aromatise,  sont  le 
mode  d’administration  le  plus  commun,  et  il  n’a  d’autres  limites 
que  celles  de  la  gourmandise  ou  des  moyens  pécuniaires  des  consom¬ 
mateurs.  Mais  il  arrive  souvent  que  dans  l’art  culinaire  on  remplace 
la  Vanille  par  les  balles  d’avoine,  qui  possèdent  l’odeur  aromatique 
de  la  Vanille,  bien  qu’ayant  une  saveur  àcre  et  désagréable. 


MATIÈRE  MÉDICALF* 


Le  Gingembre^  en  maiiére  médicale, 
est  la  racine  ou  le  rhizome  du  Ziu^iôer 
officinale^  Rose*  ;  zmzibet\  D.  : 

plante  de  la  famille  des  Amomées,  origU 
naire  des  Indes  orientales,  naturalisée 
au  Mexique  et  aux  Antilles. 

On  trouve  dans  le  commerce  deux  sor¬ 
tes  de  Gingembre,  le  gris  et  le  blanc,  La 
première  de  ces  racines  est  de  U  grosseur 
du  doigt,  formée  de  tubercules  articulés, 
ovoïdes  et  comprimés,  recouverts  d*un 
épiderme  gris  jannâtrej  l'intérieur  est 
blanchâtre  ou  jaunâtre,  parsemé  de  points 
brun  rougeâtre.  Son  odeur  est  aromatique, 
sa  saveur  est  poivrée,  très-âcre  et  très- 
piquante.  La  seconde  espèce,  le  Gingem¬ 


bre  blanc,  est  plus  aplatie,  plus  allongée 
et  plus  grêle  que  l'autre  ;  son  écorce,  qui 
est  le  plus  ordinairement  enlevée,  est  jau¬ 
nâtre,  striée  ;  sa  racine,  presque  blanche, 
i*est  tout  à  fait  à  l'extérieur  ;  elle  est  plus 
légère  et  plus  friable  que  le  Glngeinbre 
gris.  Son  odeur  est  moins  aromatique, 
mais  sa  saveur  est  beaucoup  plus  forte  et 
plus  brûlante. 

La  racine  de  Gingembre  coniient^  dia¬ 
prés  MM*  Morin  et  Bucholz,  de  la  résine 
molle  (qui  en  est  le  principe  actif),  de  la 
sous-réssne,  de  l'huile  volatile,  do  la  ma- 
iière  extractive,  de  la  gomme^  de  Tami- 
don  et  de  la  matière  azotée. 


cannellü:. 


r 
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Poudre  de  Gingembre, 

On  pulvérise  le  Gingembre  sans  laisser 
de  résidu. 

Sirop  de  Gingembre. 


Pr,  :  Gingembre,  î  partie. 

Eau  bouillante#  ^  16  — 

Sucre 


On  fait  infuser  le  Gingembre  dans 
Teau  ;  on  passe.  On  ajoute  à  la  liqueur 
le  double  de  son  poids  de  sucre,  et  on 
fait  un  sirop  par  simple  solution. 

Aù  grammes  de  ce  sirop  contiennent  la 
substance  soluble  dans  l'eau  de  CO  centi¬ 
grammes  de  Gingembre. 


Teinture  de  Gingembre, 


Pr.  :  rtacïne  de  Gingembre*.*  I  partie. 
Alcool  à  BÙ  degrés.  *  , , .  4  — 

Faîtes  macérer  pendant  quinze  jours; 
passez  et  filtrez,  La  racine  de  Gingembre 
fait  partie  de  la  thériaque,  du  diascor- 
dium^  etc. 

Les  racines  de  Galongù  {Maranta  ga* 
iangn,  L  )  et  de  Ztidoaïre{Amomum  zeaoa- 
riot  Wild.),  qui  entrent  aussi  dans  îa 
composition  de  ces  médicaments,  sont 
propres  aui  mêmes  usages  thérapeuti¬ 
ques  et  subissent  des  préparations  ana^ 
lûgues. 


THÉRAPEUTIQUE. 


L’infusion  tliéiforme  est  la  meilleure  manière  de  prendre  cet  utile 
médicament.  La  dose  ordinaire  est  de  R  grammes,  plus  ou  moins,  pour 
oOO  ù.  1,0(10  grammes  d’eau  bouillante.  Sa  teinture  s’emploie  aussi  à 
la  dose  de  2  à  -i  grammes  dans  des  potions  stimulantes  de  123  à 
230  grammes.  Son  emploi  extérieur  n'est  guère  usité  que  dans  les 
procidences  de  la  luette.  C’est  la  poudre  de  racine  du  Gingembre 
qu’on  porte  alors  sur  cette  partie  du  voile  du  palais.  On  sait  que 
cette  indication  est  aussi  souvent  remplie  par  d’autres  stimulants 
exotiques. 

On  l'ait,  en  Angleterre,  une  conserve  de  Gingembre  très- employée 
comme  stomaebique. 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


La  Gamelle  est  une  écorce  aromatique 

provenant  du  Dntrus  ûinnamornumt  arbre 
de  la  famille  des  Laurinées»  eiméandrie 
moîiogyiiîe  de  Linnéi  qui  croit  aux  Indesj 
h  Java,  à  Sumatra,  à  Tlle  de  Ceylan,  aux 
Antilles,  à  Cayenne,  etc. 

I.e  commerce  fournit  plusieurs  espèces 
de  Cannelle  :  la  Cannelle  tie  Ceglan^ 

f-  qui  est  en  écorces  très  -  nunces»  roulées 
I;  comme  du  papier  et  renfermées  les  unes 

Idans  les  auLref^t  d’une  couleur  citrine 
blonde,  d'une  saveur  aromatique  un  peu 
piquante  ;  la  Cantielie  de  Chine,  plus 
épaisse  que  la  précédente^  moins  roulée, 
I  d'une  couleur  plus  foncée,  dbine  saveur 
;  plus  piquante  et  moins  agréable  ;  la 
Cannelle  de  Cayetme^  qui  se  rapproche, 
par  Todeur  et  le  goût,  de  celle  de  Ceylan  ; 
d'une  couleur  pâle,  presque  blancbâlre^ 


fondant  assez  facilement  dans  la  boucha 
par  la  succion* 

On  disiinguû  aussi  la  Cannelle  mate^ 
qui  provient  du  tronc  du  Cannelier  de 
Ceylan,  dont  la  cassure  est  fibreuse  comme 
celle  du  quinquina  jaune^  et  brillante  ; 
mais  M,  Guibourt  conseille  do  ta  rejeter 
de  Tusage  pbarmaceutique. 

Toutes  les  écorces  dont  nous  venons 
de  parler  sont  privées  de  leur  épiderme  * 
elles  sont  fournies  par  les  arbres  cinna- 
mom  ifèrea  et  pro  vieil  non  t,  tes  unes  du 
Laurus  cînnamùmumy  les  autres  du  Lnu- 
rus  eassia  {ex-cannelle  de  Chine), 

L’écorce  du  Cafsia  lignm  et  les  feuilles 
d^lnde  ou  malabatrum^  qu’on  attribue  au 
Laurus  sont  aussi  des  Can¬ 

nelles  qui  se  rapprochent  par  leurs  pro-' 
priétés  de  la  Cannelle  de  Chine;  elles  ne 
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sont  plus  usitées  que  pour  faire  la  théria¬ 
que. 

L’écorce  de  Culilawan^  latirt^s  Cnfi- 
lawan  ;  la  Cannelle  giroflée,  dicypeihum 
caryophy/lahim  et  d'autres  écorces  con¬ 
nues  sous  le  noTtî  de  Cfwtelie^  appar¬ 
tiennent  à  la  même  famille  et  ont  les 
mêmes  propriétés  :  qimnt  &  la  Cannelle 
blanche,  Cafinel/a  aiba  gultifÈre,  elle 
n^est  plus  employée* 

C’est  la  Cannelle  de  Ceylan  qui  devrait 
être  employée  eiclusivement  en  méde¬ 
cine;  mais  à  caus^  de  son  prh  élevé  on 
lui  substitue  celle  de  Chine,  qui  renferme, 
il  est  vrai,  une  plus  grande  quantité 
d’iiuile  volatile,  mais  qui  est  moins  aro¬ 
matique  et  moins  suave.  D’après  Lesche- 
nault,  les  canneliers  renferment  tous  des 
quantités  variables  de  camphre. 

L’analyse  de  l'écorce  de  Cannelle  donne  : 
huile  volatile^  tannin,  mucilage^  matière 
colorante,  acide  cinnamique,  amidon. 

La  Cinnomomttte  extraite  par  M.  Stanis¬ 
las  Mariîn  ae  présente  sous  forme  de  cris¬ 
taux  aiguillés  colorés  en  jaune,  d'une  sa¬ 
veur  sucrée.  Elle  est  soluble  dans  Teau 
et  Falcool  (B.  de  Tliérap.y  1868,  f,  p.  111), 

Poudre  de  CaM^Je//c* 

On  pulvérise  ïa  Cannelle  sans  laisser 
de  résidu^. 

Poudre  dige^tIve  simple 
(Poudre  de  Duc), 

pj%  :  Cannelle  en  poudre*.,,  1  partie. 

Sucre,,,....,,,,,,**,,  IG  — 

Eùu  distîfiée  de  Cannelle. 

Pr.  ;  Cannelle  de  Ceylan .,, ,,  t  partie. 

Eau . . .  fi  — 

Concassez  la  Cannelle,  mettez-Ia  dan^ 


la  cücurbite  avec  Peau,  laissez  macérer 
pendant  douze  heures,  et  distillez  avec  la 
précaution  de  ne  pas  rafraîchir  entière* 
ment  le  serpentin  j  retirez  4  parties  du 
produit. 

£au  de  Cannelle  alcoolisée. 

Pr,  ,  Cannelle.  î»  parties. 

Alcool  à  80  degrés...  1  — 

E  &u  ,..,.,«.^,.,«..4.1^, A  12 

On  laisse  macérer  pendant  trois  Jours» 
et  l'on  retire  1*2  parties  du  produit  à  la 
distillation 

Cette  préparation  peut  remplacer  avan¬ 
tageusement  Feau  de  Cannelle  orgée  et 
Feau  de  Cannelle  vineuse  des  anciennes 
pharmacopées  (Soubeiran). 

Sirop  de  Cannelle ^ 

Pr,  ;  Eau  distillée  de  Can¬ 
nelle.  a*. .*■.*. .«*#4^  I  partie. 
Sucre  très-blanc. . , . . ,  2  — 

Faîtes  un  sirop  par  simple  solution  h 
froid  et  filtrez  au  papier  :  c’est  le  sirop 
aleiandriii  des  anciens. 

Teinture  de  Cannelle^ 

Pr,  :  Cannelle,. .  .  1  partie* 

Alcool  à  80  degrés,*,.-  4  — 

Faîtes  macérer  pendant  quinze  jours* 
passez  avec  expression  et  flltrez. 

Potion  cordiale  (hôp.  de  Paris). 

Pr*:  Vin  rouge.,,.,.,*...  1?S grammes. 

Sirop  de  sucre.* .  30  — 

Teinture  deCaiinelle.  8  — 

Mêlez. 


THÉRAPEUTIQUE. 

La  Cannelle  s’emploie  en  poudre^  et  alors  la  dose  est  de  50  centi¬ 
grammes  à  I  gramme  cl  demi.  Son  huile  essentielle,  fort  chères  s’ad mi* 
nistre  à  la  dose  de  5  à  6  gouttes  dans  beaucoup  de  potions  stimulantes, 
L"eau  distillée  de  Cannelle^  désignée  communément  sous  le  nom 
de  Cannelle  orgée,  parce  qu'on  îa  prépare  en  disUllunt  récorce 
dans  une  décoction  d’orge,  s'administre  aussi  dans  des  potions,  des 
apozèmeSj  etc*,  à  la  dose  de  30  à  60  grammes,  U  en  est  de  mCme  du 
sirop  de  Cannelle.  Sa  teinture  peut  s’employer  aussi  depuis  quelques 
gouttes  jusqu’à  i  et  8  grammes,  etc.  Cette  préparation  et  rhuile  es¬ 
sentielle  sont  usitées  en  frictions,  en  liniments  dans  certains  cas  de 
rhumatisme  chronique,  de  débilité  partielle,  etc*  Toutes  les  anciennes 
compositions  stomachiques^  cordiales,  alexipharmaques,  etc.^  con¬ 
tiennent  de  la  Cannelle, 


CASCARILLE. 


7fi3 


On  peut  se  servir,  comme  congénères  et  succédanés  de  la  Cannelle, 
du  Jaurier  d*Apolion,  Laurus  nobith^  dont  les  feuilles  et  les  baies  sont 
très-chaudes,  aromatiques  et  excitantes;  et  délaçasse  en  bois,  Laurus 
cassia^  dont  Técorce,  plus  grosse,  plus  épaisse,  moins  aromatique  que 
la  Cannelle,  jouit  des  mêmes  propriétés  qu’elle,  quoiqu’à  un  degré 
moins  prononcé. 


CASCARILLE. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


Le  Ciiscnrîlla  [chacHlle,  quinquina  aro¬ 
matique,  faui  quini|umâ;^  écorce  éleuthé- 
rîenne)  est  une  écorce  que  Linné  a  d'a¬ 
bord  attribuée  au  Cluîia  eluteria  (Croton 
eliiteria,  Swartz)^  puis  au  Crohm  Cami* 
î'iiùif  arbres  des  Antilles  et  de  divers  pays 
dcrAmérîque  méridionale,  appartenant  & 
la  famille  des  Euphorbiacées,* 

Les  écorces  de  Cascarille  se  présentent 
dans  le  commerce  en  fragments  longs  de 
S  à  12  centimètres,  plus  ou  moins  roulés, 
brunSï  durs,  à  cassure  résineuse  finement 
rayonnée.  L’épi  derme  est  rugueux»  fen¬ 
dillé  comme  celui  du  quinquina  ;  l’odeur 
de  cette  écorce  est  assez  agréable^  surtout 
quand  on  la  chauffe;  sa  saveur  est  âcre» 
afflèroi  aromatique.  )l.  Guibourt  en  dis¬ 
tingue  deux  sortes  :  1*  la  Cn^cands  offi^ 
ànûie^  de  couleur  brun  rougeâtre  ;  2^  la 


Cascfiriîie  ùlmchâtre,  dont  Pépiderme 
est  marquée  de  fissures  îongitudinales»  et 
qui  donne  à  la  pulvérisation  une  poudre 
blanche  dont  la  saveur  est  un  peu  cam« 
phrée 

Composition.  L^écorce  de  Cascarille  con* 
tientj  a  après  Trommsdorfif,  une  huile  vo¬ 
latile  verdâtre,  un  eitr actif  amer,  une 
matière  résineuse,  du  mucilage.  Les  prin¬ 
cipes  actifs  sont  solubles  dans  Teau  et 
dans  TalcooL 

Les  diverses  préparations  employées 
sont  :  lu  poudre,  la  tisane  (î  à  4  grammes 
pour  1»ÜOO  grammes  d'eau)»  la  idnturef 
Peati  didillée,  etc. 

La  Cascarille  entre  dans  la  composition 
éeVélirir  de  Siouÿhton,  Vèlixir  antisep* 
tique  de  Chaussier,  etc. 


THÉRAPKÜTIQUE. 

Indépendamment  des  propriétés  excitantes  fort  marquées  de  la  Gas- 
carille  et  des  indications  qu’elle  est  propre  à  remplir  en  vertu  de  ces 
propriétés,  beaucoup  d’auteurs  lui  ont  reconnu  une  efficacité  antipé¬ 
riodique  analogue  à  celle  du  quinquina. 

Nous  regardons  comme  assez  inutile  la  citation  des  auteurs  qui  ont 
vanté  ou  déprécié  la  Cascarille.  Les  témoignages  de  Cullen,  Wcrlhof, 
Bergius,  nous  semblent  mériter  plus  de  conliance  que  ceux  fort  vagues 
de  Stisser,  Apînus,  Santhesson.  Geu.x-ci  ont  préconisé  les  vertus  anti¬ 
périodiques  de  la  Cascarille  que  les  premiers  ont  expérimentalement 
constaté  être  milles  ou  fort  peu  prononcées. 

Si  Stahl  et  ses  élèves,  surtout  Junker,  la  placent  si  singulièrement 
au-dessus  du  quinquina,  c’est  qu'ils  avaient  des  raisons  de  théorie, 
des  intérêts  de  doctrine  qu’ils  voulaient  sauver  et  que  contrariait 
l’efficacité  reconnue  de  l’écorce  du  Pérou.  Pinel  et  Alibert  affirment 
pourtant  avoir  heureusement  associé  la  Cascarille  au  quinquina,  dont 
elle  assure  et  accroît,  disent-ils,  la  puissance  fébrifuge  ;  et  Desbois,  de 
Kochefort,  la  dit  utile  quand  il  faut  arrêter  une  fièvre  intermittente 
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produite  ou  entretenue  par  le  défaut  de  ton  et  un  reiâchemest  con¬ 
sidérable  des  premières  voies  ;  ce  qui,  ajoute-t-il,  arrive  souvent  dans 
les  suites  des  fièvres  quartes  d’automne.  Nous  doutons  que  la  Casca- 
rille  satisfasse  mieux  à  cette  indication  que  l'antipériodique  par  ex¬ 
cellence,  et  celui-ci  ne  devra  jamais  être  abandonné  pour  l’écorce 
dont  il  est  question,  hors  les  cas  de  disette  ou  d'excessive  cherté.  Il 
a  été  démontré,  contre  d’anciennes  assertions,  que  la  Cascarille  ne 
contient  pas  les  principes  actîTs  et  surtout  fébrifuges  de  quinquina, 
avec  lequel  elle  a  quelques  points  physiques  de  ressemblance.  | 

Nous  avons  dit  plus  haut  que,  tandis  que  la  Menthe  et  la  Sauge  di-  | 
minuaient  la  sécrétion  lactée,  on  pouvait  au  contraire  exciter  cette  | 
sécrétion  avec  l'Anis,  la  Badiane  et  le  Cumin,  et  qu’il  fallait  ajouter  3.  i 
cette  liste  le  Galoga.  D'après  les  travaux  de  Follemberg,  il  faudrait  y 
joindre  la  Cascarille.  Ce  vétérinaire  raconte  qu’en  administrant  cha- 
({ue  jour  è  des  juments  primipares  60  grammes  d’écorce  de  Cascarille 
dans  du  miel,  il  a  pu  augmenter  notablement  la  sécrétion  du  lait  1 
{Gaz.  hebd.f  fév.  1872), 

La  dose  est  en  poudre  de  2  à  4  grammes.  Il  y  a  une  teinture  alcoo¬ 
lique  et  un  vin  de  Cascarille. 

ÉCORCE  DE  WINTER.  MUSCADE.  GÉROFLE. 
SERPENTAIRE  DE  VIRGINIE.  ÉCORCE  D’ORANGE,  i 


MATIÈRE  MÉDICALE, 


U  Écorce  de  TFiwfer»  Coriex  HYn/m, 
eiït  fournie  par  le  Dritnys  Winterif 
Forster  na  aromatka^  Solander). 

arbre  qui  croît  au  Maptellan  et  qui  appar* 
lient  à  ia  famille  des  Ma^noliacées,  po- 
Ijfandrie  polj^gynie  de  Linné* 

Cette  écorce  est  en  morceaux  roulés, 
longs  d’un  pied  environ,  épais  de  2  à  3 
livres,  raclés  à  Textérieur  et  d*un  gm 
rougeâtre,  présentant  çà  et  là  à  la  surface 
des  taches  rouges  elliptiques,  brunes  et 
noirâtres  à  rîntérieur.  Sa  cassure  est 
compacte,  feuilletée  ;  son  odeur  est  forte, 
aromatique  (odeur  de  basilic  61  de  poivre 
mêlés)  ;  sa  saveur  est  âcre  et  brûlante* 
M.  Fleury  a  trouvé  dans  Té- 
corce  de  Winter  de  rhuile  volatile,  de  la 
résine,  un  peu  de  matière  extractive,  du 
tannin  et  quelques  sels* 

Cette  substance,  peu  employée  maîiite- 
nant,  possède  les  mêmes  propriétés  to¬ 
niques  et  stimulantes  que  la  cannelle. 
On  l'administre  le  plus  ordinairement  en 
povdre  et  en  itsnne  (2  à  4  grammes  pour 
500  grammes  d'eau)* 

La  Bndtane  {finis  éloilét  finis  de  la 
Chine)  est  le  fruit  de  Vlilmiium  anisa^ 
fum,  L4,  arbre  exotique  appartenant  éga¬ 


lement  à  la  famille  des  Magnoliacées.  La 
capsule  de  la  Badiane,  analysée  par 
Meisner,  contient  de  Thuile  volatile^  une 
huile  grasse,  verte,  très-âcre,  une  résinet 
du  tannin,  de  la  matière  extractive,  de  la 
gomme,  de  Tacide  benzoïque  et  quelques 
sels.  C’est  à  riiuile  essentielle  et  à  Fhuile 
grasse  que  la  Badiane  doit  ses  qualitéi 
thérapeutiques  î  le  mode  d’administration 
de  cette  substance  est  le  même  que  ce¬ 
lui  de  récorce  de  Winter. 

Eau  distiltée  de  Badiane» 

Poudré  de  Badiane* 

Teinture  de  Badiane»  : 

Le  Malanibo  ou  Matîas  Bark  est  très- 
estimé  à  la  NouvelIn^Grenade,  son  lien  de 
production  ;  c’est  Técorce  d'une  plante  in^ 
connue  qui  paraît  être  un  Drymist  ou  un  1 
Croton.  C’est  Bonpïand  qui  Ta  décrite  te  ] 
premier  et  le  docteur  Ure  qui  Ta  fait  con¬ 
naître.  Bonpïand  la  croît  produite  par  un 
arbre  voisin  des  Cusparia,  mais  M.  Gui- 
bourt  fait  remarquer  qu’elle  a  plus  de 
rapport  avec  la  Cannelle  blanche  et  sur¬ 
tout  avec  le  Paraludo» 
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La  Muscade  {Ntts:  mûSûhaia]  est  le  fruit 
du  Mip'isiica  firomàticüjLaui.  {Moschnio^ 
Thuuberg),  arbre  des  Iles  Moluques  et 
cultivé  h  nie  de  France,  à  Bourbon,  auï 
Antilles,  et  appartenant  à  la  famille  des 
Âïyristîcécs. 

Le  fruit  du  muscadier  est  un  drupe  py- 
riforme,  dans  lequel  on  remarque  trois 
parties  distinctes  :  I®  une  enveloppe  ou 
iroM,  s’ouvrant  lors  de  la  maturité  en 
deux  valves  cbamues  ;  2“  une  deuxième 
eiïveloppe  ou  uri/ict  partielle,  lacinîée, 
d’un  beau  rouge  lorsqu’elle  est  récente, 
mais  devenaint  Jaune  avec  la  dessiccation 
(c’est  ce  qu’on  nomme  vulgairement  le 
macis}  I  3“  une  noix^  offrant  une  coque 
mince,  brune  et  fragile,  qui  recouvre  une 
amande  qui  n’est  autre  chose  que  la  Mus¬ 
cade  du  commerce.  Cette  amande  est 
marbrée  de  rouge  et  de  blanc  întérieure- 
ment;  sa  surface  est  creusée  de  légers 
sillons. 

On  distingua  dans  la  commerce  deux 
espèces  de  Muscades  ;  ï®  la  Muscade 
femelle  ou  .V,  cultivée^  fournie  par  le 
Mj/rislica  moschata  ;  3®  la  Muscade  mâfe^ 
plus  grosse,  à  macis  non  lacinîé,  fournie 
par  le  M.  tomentosfi  (ThiiiibergU  Dans  la 
première  espècoi  le  fruit  est  glabre  ;  dans 
la  deuxième,  il  est  cotonneux. 

Les  plus  usitées  en  médecine  sont 
principalement  la  noix  muscade  et  Ta- 
rîlle  (arillose),  ou  macis.  Ces  deux  sub¬ 
stances  contiennent  deux  huiles.  Tune 
Yolaûlei  l’autre lixe  et  solide:  de  plus,  de 
la  gomme  et  de  Tamidon  lîlenry). 

D'après  Bonastre,  la  Muscade  mâle  est 
composée  de  :  stéarine^  élaiiie,  essence, 
fécule,  gomme,  acide. 

D’après  Henry,  le  macis  contiendrait, 
outre  ressence,  une  huile  fixe  Jaune, 
une  autre  rouge,  de  la  gomme  et  de 
l’amidoUi 

La  poudre  de  Muscade  s'emploie  â  la 
dose  de  centigrammes  à  2  grammes 
en  vingt-quatre  heures- 


Beurre  de  Muscade 

{Oleum  coiict  etum  e  seminibus  moschatœ. 

Codex}* 

Pr,  :  Muscades*  .*.,*«**.  «é  q-  s. 

Pilex  les  Muscades  ou  passez-les  au 
moulin  pour  les  réduire  en  poudre  assez 
fiiiCj  expûsez-les  en  cet  état  à  l’action  de 
la  vapeur  d’eau  bouillante  pour  ramollir 
les  corps  gras,  puis  exprimex-les  entre 
des  plaques  de  fer  écliauflées,  laissez 
refroidir  pour  séparer  rhumidîté,  faites 
foudre  le  beurre  et  filtrez  dans  un  appa¬ 
reil  échauffé  par  l’eau  bouillante* 

Pr- :  Muscades  concassées. ^  i  partie* 
Alcool  à  ëO  degrés. .  *  8  — 

Faites  macérer  pendant  quelques  jours 
et  disliUez  â  sîccilé-  Dose  de  4  à  8  gram¬ 
mes- 


Alcoolat  de  Muscade, 

La  Muscade  et  le  macis  ne  sont  pres¬ 
que  jamais  employés  isolémentî  îlt  sont 
presque  toujours  associés  à  d’autres  mé¬ 
dicaments  et  forment  des  composés  plus 
ou  moins  complexes,  tels  que  l'espi  ü  car- 
minatif  de  S^lvius^  Veau  de  mélisse  compo¬ 
sée  ou  aico&lüty  ie  baume  de  Fioravenit\  etc. 

Le  Géroflet  Girofle  ou  clou  de  Girofle^ 
est  la  fleur  non  épanouie  du  Géroflicr 
des  îles  Moluques,  Caryophyllus  firoma- 
lîcus,  L-,  arbrisseau  de  la  famille  des 
Myrtiiiées,  naturalisé  à  Bourbon,  h 
Cayenne,  aux  Antilles,  etc, 

Carnclères  botmiques.  Les  fleurs  du 
Géroflier,  disposées  en  corymbes,  sont 
composées  d’un  calice  infundibuliforme, 
dont  le  lobe  est  étroit,  allon|é,  divisé  su- 
périeurenieuten  quatre  parties;  d'une  co¬ 
rolle  à  quatre  pétales  rapprochés  ;  d’un 
ovaire  placé  au  fond  du  calice.  Ou  cueille 
ces  fleurs  lorsque  les  pétales,  encore  sou¬ 
dés,  forment  une  tfite  ronde  au-dessus 
du  calice,  on  les  fait  sécher  au  soleil  ou 
brunir  à  la  fumée  ;  l'odeur  du  Gérofle  est 
forte,  aromatique,  la  saveur  en  est  chaude 
et  piquante- 

A7îa/yse.  Le  Gérofle  contient,  d’après 
Trommsdorff,  de  l’IiuîJe  volatile,  du  tan¬ 
nin,  de  la  gomme,  de  îa  résine,  un  ex¬ 
tractif  et  de  la  cæyopbyilvief  quî  paraît 
en  être  le  principe  actif. 

On  fait  peu  d'usage  des  préparations 
simples  de  Gérofle,  on  l’emploie  le  plus 
ordinairement  sous  forme  de  poudre  et 
de  temture. 

On  emploie  aussi  quelquefois  son  huile 
êssenikiie. 

Disons,  en  outre,  que  le  Gérofle  entre 
dans  la  composition  du  laudanum  de  Sy¬ 
denham. 

La  Serpentaire  de  Virginie^  ou  vipérine 
de  FîVÿmifi',  est  la  racine  de  YArùtolo^ 
ebia  serpentnria^  L.,  plante  de  la  famille 
des  Aristolochiées,  gynandrie  hexanürie 
de  Linné  ;  elle  croît  dans  l'Amérique 
septentrionale,  la  Oaroliue,  la  Virgi¬ 
nie,  etc. 

Cette  racine  est  composée  de  petites 
souches  irrégulières  ;  elle  est  cîieveliie  et 
de  couleur  cendrée,  douée  d'une  odeur 
forte,  camphrée,  d’une  saveur  âcre, 
chaude,  aromatique* 

MM.  Chevalier  et  Bucholz  ont  trouvé 
à  l’analyse  qu'elïe  contenait  :  de  l’huile 
volatile,  de  la  résine  molle,  un  extractif 
amer,  un  extractif  gommeux,  de  l'albu¬ 
mine,  de  l’amidon  et  quelques  sels. 

M.  Chevalier  attribue  à  la  matière  ex¬ 
tractive  les  propriétés  de  cette  racine  i 
M*  Soubeiran  pense  au  contraire  qu'elles 
sont  dues  à  l’huile  volatile  et  h  la  ré¬ 
sine. 

La  Serpentaire  de  Virginie  s’adminis¬ 
tre  ordinal  réiiient  sous  forme  de  boisson 
et  de  tisane  (S  à  IG  grammes  pour  1,ÜÜ0 
grammes  d'eau). 
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Elle  entre  dans  la  coinposîtion  de  Veau 
thériacale,  de  rorviétan,  etc. 

Les  racines  des  aristoloches  longue  et 
ronde  J  Arts  toi  ochin  Imiga  A*  rohmda^ 
jouissent  de  propriétés  aiialofpies  à  cel¬ 
les  de  la  Serpentaire  de  Virginie,  quoi¬ 
qu'un  peu  moins  excitantes,  et  sont  em¬ 
ployées  aux  mêmes  usages* 

Ecorces  d'orange  ci  de  ciïroJî*  Elles  pro¬ 
viennent  des  espèces  Cifrus  fiu^'unUum 
et  Citrus  medica.  t^es  écorces  sont  assez 
connues  pour  que  nous  puissions  nous 
dispenser  de  les  décrire,  ainsi  que  tes 
fruits  qui  les  fournisseiiL 
On  les  emploie  Je  plus  souvent  en 
fusion^  quelquefois  en  poudre.  On  en 
fait  des  huiles  essentielles,  des  sirops, 
des  teintures  employées  à  tîire  dVïcï- 
tants,  moins  énergiques  cependant  que 
ceux  dont  nous  venons  de  parler* 
L'écorce  d’oranges  amères,  connue 
sous  le  nom  de  Curoçao^  est  plus  spé¬ 
cialement  oinpioyée:  la  plus  estimée  nous 
vient  de  Hollande. 


Sirop  if  écorces  (f  orange  amère 
{Syrupus  de  corticibus  aurmihi  amari)^ 

Écorces  sèches  d'orange  amère.  100  gr. 


Alcool  à  GO  degrés  * .  100 

Eau . .  . .  i,0ÛO 

Sucre  blanc. _ _  q,  s. 


Mettez  les  écorces  d'orange  en  contact 
avec  Talcool  pendant  douze  heures  j  ver¬ 
sez  dessus  l'eau  bouillante,  laissez  in¬ 
fuser  en  vase  clos  pendant  six  heures  ; 
passez  avec  légère  expression  î  filtrez  la 
liqueur;  ajoutez  le  sucre  dans  les  pro¬ 
portions  de  tOO  pour  100  de  colalure  et 
faites  un  sirop  par  simple  solution  en 
vase  clos  à  la  chaleur  du  bain-marie. 

Teinture  (T écorces  d* orange  amère 
(Tinctura  de  corticibus  auranfii  amari). 

Écorces  d’orange  amère*,,*  100  gram. 
Alcool  à  Gü  degrés. * .  500  ^ 

Faites  macérer  dix  Jours,  passez  avec 
expression. 


POIVRE.  KAVA-KAVA. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


Le  poivre  {Piper)  est  le  fruit  du  poivre 
noir  {piper  nigrufa)^  arbrisseau  de  1^  fa- 
niîlle  des  Pîpèrinées, 

Caructères  du  genre  Pipen  Fleurs  nues, 
sans  involucre,  ovaire  uniloculaire,  mo¬ 
nosperme  î  trois  étamines,  accompagnées 
quelquefois  d’ écailles  irréiïuiières*  F.e 
fruit  est  une  baie  monosperme,  coriace 
et  presque  sèche  ;  tige  sous-frutescente. 

Caractères  spécifiques.  Piper  nigrum, 
Arbri'^seau  rxotique,  sarmenteux;  leuilles 
alternes,  ovales,  g'abres.  FJems  en  cha¬ 
tons,  petites,  verdâtres,  sessites,  herma¬ 
phrodites.  FrtJits  globuleux,  pisifürnics, 
rougeâtres,  contenant  întérîetirement  utae 
seule  graine.  Le  fniît  entier,  quand  il 
est  desséché,  est  noîi  âtre,  ridé  a  sur¬ 
face  et  porte  te  nom  de  Poivre  noif\  Dé¬ 
pouillée  de  la  partie  externe  et  charnue 
de  son  péricarpe,  Ja  graine,  qui  est  jaunâ¬ 
tre,  est  désignée  sous  le  nom  de 
blanc^  Cette  graine  se  distingue  par  un 
double  endosperme- 

Le  Poivre  est  très-aromatique  et  très* 
âcre.  11  contient,  suivant  Tanalyse  de 
M,  Pelletier  :  pipérin,  hutle  concrète 
âcre^  huile  volatile,  balsamique,  matière 
gommeuse,  matière  extractive,  acide 
raalîque,  acide  tartrique,  amidon,  basso- 
rine* 

Le  pipérin  parait  être  le  principe  actif 
du  Poivre  ;  pour  le  préparer,  ou  fait  un 


extrait  de  Poivre  à  Talcoolj  et  on  le  re 
prend  par  une  dissolution  de  potasse 
caustique  â  20  degrés  ;  ûn  étend  d’eau  et 
on  flltre.  La  matière  restée  sur  le  filtre 
est  lavée  avec  sojn  ;  on  la  reprend  par 
l'alcool  chaud  pour  avoir  le  pipérin  cris¬ 
tallisé. 


Poudre  de  Poivre. 

On  pulvérise  le  Poivre  sans  résidu* 
Pommade  poivrée* 

Poivre  noir  en  poudre  fine.  I  partie. 
Aïonge. *...*,**...**....*  4  — 

Mêlez-  Employé  comme  irritant  topi¬ 
que. 

Cataplasme  rubéfiant  (Trousseau). 

Orge  ou  avoine  légèrement  torréfiée  ^  t 
pulvérisée.  120  grammes. 

Vinaigre.  — 

Diane  d'œufs . .  - .  - .  3. 

Eau* - -  q.  s. 

Mêlez  à  froid,  de  manière  à  faire  une 
espèce  de  pâte  que  l'on  étend  sur  de  la 
toile*  et  que  Ton  saupoudre  avec  : 

Poivre  pulvérisé.....**..  30  grammes. 


POIVRE.  —  KAVA-KAVA. 
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La  poudre  vendue  dans  les  drogin^riea 
Teinture  de  Poivre^  sous  îe  nom  de  Quatre  épices  contient  : 


Poivre  îioir. .  ^  .  l  partie* 

Alcool  ü  80  degrés  4  — 


Faites  macérer  pendant  quinze  jours 
et  filtrez. 


Piment  tabago.  * _ _  1 5  parties. 

Gingembre.,**.*.* .  5  — 

Garni  elle---*. *-**,*■  »,■-«***  3 

Laurier . ,  * . [  — 


TIIKRAPEUTIQUE. 

Il  est  déjà  recommandé  par  Celse.  Cet  illustre  écrivain,  qui  a  excellé 
en  hygiène  et  en  thérapeutique,  s’e.vprime  ainsi  dans  son  chapitre  qui 
a  pour  litre  Curaiio  horrorîs  înfeùribus  :  Si  nec  balneum  quidem  profecit 
antè  arcessîonewi  allium  edat,  aut  bibat  calidam  aquam  cum  pipere^  siqui- 
deyn  ea  qwque  asmmpta  calorem  movent  qui  horrorem  non  admùtunt,  La 
lecture  de  ce  chapitre  prouve  que  Celse  ne  confondait  pas  les  fièvres 
intermittentes  avec  les  con  tinues.  Dioscoride  a  aussi  parlé  très-cxp lici¬ 
tement  de  l’emploi  spécial  du  Poivre  dans  ces  circonstances.  Le  Poivre, 
dit’ il,  lant  p7ds  en  breuvage  qu  appliqué,  guérit  ei  ôte  les  frissons  et  trem- 
fdemenîs  qui  précèdent  les  fièvres  qui  ne  sont  pas  continuelles.  Les  faits 
apportés  par  van  Svieten  et  Murray  pour  infirmer  celle  vertu  du 
Poivre  et  détourner  de  son  usage  par  le  souvenir  des  accidents  fébriles, 
inflammatoires,  cérébraux,  thoraciques  qu’on  t’a  vu  déterminer  chez 
des  malades  atleinis  de  fièvre  intermittente,  ces  faits  n'ont  pas  em¬ 
pêché  des  praticiens  de  nos  jours  d'en  rajeunir  l’emploi. 

C'est  Louis  Franck  qui  le  premier  y  est  revenu,  à  l’imitation  de  ce 
<|u’il  avait  vu  pratiquer  chez  les  Orientaux,  et  a  traité  par  le  Poivre  t  n 
grains  cent  soixante-dix  malades,  qui  tous  ont  guéri  aussi  rapidement 
qu’avec  le  quinquina,  et  ont  offert  moins  de  disposition  aux  rechute.'  . 
La  dose  employée  par  ce  praticien  était  de  30  à  50  centigrammes,  une, 
deux,  trois  et  jusqu’à  quatre  fois  par  jour,  sans  considération  pour 
l’époque  présumée  de  l’invasion  de  l’accès.  Il  évacuait  préalablemenl 
les  premières  voies  lorsqu’elles  étaient  dans  des  conditions  qu’on  sait 
réclamer  ce  traitement  préparatoire,  et  regardait  îe  Poivre  comme 
contre-indiqué  dans  les  fièvres  intermittentes  vernales,  à  cause  de  la 
forme  un  peu  sanguine  qu’elles  revêtent  dans  cette  saison.  Un  gratid 
nombre  d’autres  médecins  étrangers  ont  suivi  cette  médication,  et  en 
ont  rapporté  de  nombreux  exemples  de  succès.  L’un  d’eux,  le  docteur 
Ricdmillcr,  de  Nuremberg,  a  traité  ainsi  fort  heureusement  plus  de 
cinq  cents  malades. 

Pris  en  grains,  et  c’est  sous  cette  forme  qu’il  est  employé  dans  les 
fièvres  intermittentes,  ainsi  que  dans  quelques  dyspepsies,  il  a  une  ac¬ 
tion  moins  énergique  qu’en  poudre,  et  cette  première  manière  d’admi¬ 
nistrer  le  Poivre  à  titre  d’excitant,  dans  les  maladies  atoniques  des 
voies  digestives,  est  toujours  préférable  à  la  dernière.  Il  y  a  une  infu¬ 
sion  vineuse  de  Poivre  (pii  se  donne  à  la  dose  de  4  à  5  cuillerées  par 
jour. 
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On  a  proposé  de  remplacer  le  Poivre  par  la  Pipérine,  principe  im¬ 
médiat  découvert  dans  le  Poivre  noir  par  Oersted,  de  Copenhague. 

Cette  substance,  qui  paraît  contenir  tout  ce  qu’il  y  a  d’actif  dans  le 
Poivre,  a  été  essayée  contre  les  fièvres  intermittentes  à  Ravennes,  par 
M.  le  docteur  Méli.  Les  résultats  ont  été  assez  heureux  pour  que  ce 
médecin,  ainsi  que  plusieurs  de  ses  confrères  italiens,  prônassent  la 
Pipérine  au  désavantage  du  quinquina.  En  France,  on  n’a  pas  pris  la 
peine  de  constater  si  cet  engouement  était  ou  non  fondé  sur  une  expé¬ 
rience  éclairée.  La  Pipérine  s’administre  en  pilules  ou  sous  la  forme 
naturelle  et  cristalloïde,  à  la  dose  de  2,  4,  6  et  8  grammes  en  vingt- 
quatre  heures. 

Le  Kava-Kava  ou  Kawa  est  la  racine  du  Pîper  metkysiicum^  étudiée 
dans  ces  derniers  temps  par  MM.  Morson,  O’Rorke,  Gobley  et  Cuzenl, 
On  en  a  extrait  un  principe  cristalîisahle  que  M.  Guzent  nomme 
Kavaïne  et  M.  Gobley  Methystîcin.  Comme  c’est  un  corps  neutre,  ce 
dernier  nom  nous  paraît  plus  convenable. 

Les  Taïtiens  et  les  habitants  de  la  Polynésie  préparent  avec  la  racine 
du  Piper  methysticum  une  boisson  très-enivrante  qu’ils  nomment 
A'aya,  ou  Kawa,  ou  Ava, 

Les  propriétés  physiologiques  de  cette  racine  sont  les  mômes  que 
celles  des  autres  poivriers. 

Le  Belel  ou  Piper  melel  sert  à  préparer  les  mas(ica(oires.  Le  poi- 
vie  long  ou  Piper  longum  est  souvent  employé  pour  remplacer  le 
Poivre  noir. 
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ALISMA  PLANTAGO.  i 

t 

» 

Plante  de  la  famille  des  Alimacées.  Les  rhizomes  frais  de  l’Aiisma  i 
Plantago  ou  plantain  d'eau,  exhalent  une  odeur  de  chlore  des  plus  ' 
prononcées.  On  les  administre  en  poudre  à  la  dose  de  50  centigrammes  ' 
à  4  grammes,  et  même  12  à  15  grammes  par  jour. 


PIMENT. 

I 

Le  Piment,  poivre  long,  poivre  de  Cayenne,  Capsicumannuum,  Ca-  : 
psicum  hrasilieme,  de  la  famille  des  Solanées,  est  une  plante  annuelle,  [ 
originaire  des  Indes  orientales,  qui  est  aujourd'hui  répandue  dans  le  > 
monde  entier.  •  \ 

Le  Piment  n’était  guère  employé  que  comme  condiment,  lorsqu’il  y  | 
a  quelques  années  M.  Alègre  vint  le  proposer  comme  médicament  | 
jouissant  d’une  grande  efficacité  contre  les  tumeurs  hémorrhoîdales  i 
enflammées  et  douloureuses.  Une  commission  nommée  par  l’Acadé-  I 


pniEXT. 


mie  de  médecine  expéfimenla  ce  médicament  et  en  obtint  de  bons 
résid lais.  D’après  le  rapport,  ces  résnllats  sont  plus  ou  moins  marqués 
suivant  qu’on  emploie  le  Piment  contre  les  tumeurs  hémorrhoïdales 
plus  ou  moins  anciennes,  et  suivant  qu’on  a  affaire  à  des  hémor- 
rhüïdes  accidenlelles  ou  constitutionnelles.  Ainsi,  quand  on  admi¬ 
nistre  ce  remède  à  des  héniorrboïdaires  chez  lesquels  les  tumeurs  ne 
se  montrent  qu'une  ou  plusieurs  fois  chaque  année,  et  s’accompagnent 
d’une  irritation  plus  ou  moins  intense,  exigeant  souvent  le  repos  au 
lit,  etc.,  on  a  observé  que,  dès  le  seco'iîd  jour  de  l’usage  du  médi¬ 
cament,  il  se  manifeste  une  amélioration  très-sensible  dans  les 
symptômes  et  que  les  malades  sont  ordinairement  guéris  en  quelques 
jours. 

Mais  chez  les  individus  dont  les  hémorrhoïdes  e.xistent  à  l’état  per¬ 
manent  et  ont  le  caractère  conslilutioimel,  et  qui  éprouvent  un  certain 
nombre  d’exacerbations  chaque  année,  l'action  du  remède  est  loin 
d’ètre  aussi  prompte.  Toutefois  il  jouit  encore,  dans  ces  cas,  d‘une 
véritable  efficacité;  en  efîet,  après  quelques  jours  de  traitement,  les 
douleurs  se  calment,  le  volume  des  tumeurs  diminue,  et  bientôt  elles 
se  flétrissent  et  deviennent  indolentes.  -, 

Déplus,  on  a  remarqué  que  les  céphalalgies  qui  accompagnent  soti- 
vent  les  hémorrhoïdes  deviennent  de  plus  en  plus  rares  chez  les  hé- 
morrhoïdaires  qui  sont  soumis  au  traitement  parle  Piment. 

En  résumé,  si  l’on  s’en  rapporte  aux  faits  assez  nombreux  qui  ont 
été  observés  jusqu’à  ce  jour,  le  Piment  paraît  posséder  une  propriété 
en  quelque  sorte  élective  sur  les  tumeurs  hémorrhoïdales,  qu'il  mo¬ 
difie  généralement  avec  avantage.  Il  importe  d’ajouter,  d’ailleurs,  que 
ce  médicament,  tout  en  guérissant  l’inflammation  hémorrlio'iclale,  n’a 
pas  l’inconvénient  de  supprimer  le  flux  sanguin  qui  est  nécessaire  à  la 
santé  de  certains  individus  ;  l’observation,  au  contraire,  a  constaté 
que  souvent  ce  moyen  a  pour  efï’el  de  provoquer  ce  llnx  et  de  le  favo¬ 
riser.  Toutefois  il  faut  bien  savoir  une  chose  :  c’est  que  le  Pi’mcnt  ne 
met  nullement  à  l’abri  des  récidives  ;  ce  qui  signifie  qu  il  peut  mo¬ 
difier  avec  succès  les  accidents  inflammatoires  qui  se  lient  à  l’étal  hé- 
morrhoïdal,  mais  qu’il  ne  va  pas  jusqu’à  guérir  radicalement  les 


hémorrhoïdes. 


Le  Piment  s’administre  tantôt  sous  forme  de  poudre,  tantôt  sons 
forme  d’extrait  aqueux,  et  dans  les  deux  cas  en  pilules.  L’extrait 
aqueux  paraît  mériter  la  préférence  :  on  le  donne  à  la  dose  de  30  à 
60  centigrammes  et  la  poudre  à  celle  de  73  centigrammes  à  1  gramme. 
La  dose  est  prise  en  deux  fois,  moitié  le  matin  et  moitié  le  soir. 

La  teinture  se  donne  à  la  dose  de  1  à  4  grammes  dans  une  potion. 

Nous  ne  terminerons  pas,  d’ailleurs,  sans  ajouter  que  des  expé¬ 
riences  nouvelles  sont  encore  nécessaires  pour  juger  définitivement 
de  la  valeur  de  cet  agent  thérapeutique. 


Trousseau  et  Pidoux.  9*  èiütios* 


IL  —  49 
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MATICO. 


MATIÈRE  MÉDICALE, 


Le  (Miqueî), 

Piper  angusti folium  (Ruiz  et  Pavon),  Piper 
dongatum  (Vhal),  Slephensia  elongata 
(Kunt),  est  une  plante  de  la  famille  des 
PipéracéeSj  originaire  du  Péroui  et  im¬ 
portée  depuis  peu  en  Europe,  où  elle  a 
été  préconisée  par  les  médecins  anglais* 
Les  feuilles,  qui  sont  seules  employées, 
ont  de  S  à  lü  centimètres  de  longueur 
sur  3  centimètres  de  largeur;  elles  sont 
lancéolées,  acuminées,  créneléeSt  brun 
foncé  à  la  face  supérieure,  vert  pile  i  la 
face  inférieure.  Elles  ont  une  légère 
odeur  de  menthe,  Taspect  de  la  feuille 
de  digitale,  et  sont  importées  en  boîtes 
presque  sphériques,  qui  paraissent  avoir 
été  soumises  h  une  certaine  pression,  par 
l'adhérence  qu’ont  les  feuilles  entre  elles. 

Amigse  chimique. 

On  û  trouvé  dans  Tanalyse  asse^  im¬ 
parfaite  du  Jlatico: 

Une  forte  proportion  d*une  huile  vo¬ 
latile  d*un  vert  clair,  cristallisant  au  bout 
d'un  certain  temps  ; 

2“  De  la  chlorophylle  ; 

3^  Une  certaine  quantité  de  résine 
brune^  à  laquelle  il  devrait  en  partie  ses 
propriétés  ; 

4^  La  maticine,  substance  soluble  dans 
Teau  et  ralcool  et  insoluble  dans  Téther. 

Préparatioris  employées.  M,  Dorvault, 
qui  nous  a  rapporté  le  Matico  d’Angle¬ 
terre,  a  fait  connaître  divers  modes  d'ad¬ 
ministration  de  cette  plante,  sous  forme 
d'infusë,  d’opiat,  de  pilules,  de  sirop,  etc. 

Infusé  de  Matico^ 

Matico  incisé .  IS  à  20  grammes* 

Eau  bouillante,,***,  l,(JÛ0  — 

Se  prend  à  la  dose  de  3  à  4  tasses  h 
café  par  jour.  Pour  usage  externe^  lo¬ 
tions,  injections,  etc.,  on  porte  h  30,  40 
et  50  grammes  la  quantité  de  feuilles  à 
infuser,  en  ayant  soin  de  faire  bouillir 
légèrement, 

Opiat  de  Matico» 

Poudre  de  Matico.*. . .  q*  v* 

Sirop  SI  mple«  .*t'i,,i.B*ii'i«*.*»  q*  s. 

De  quatre  A  six  cuillerées  à  café  par 
jour. 


Ex f rail  de  Matico^ 

« 

L’alcool  à  5G  degrés  est  le  véhicule  qui 
se  charge  le  mieux  de  tous  les  prin¬ 
cipes  actifs  du  Matico*  On  opère  par  lixi¬ 
viation  dans  un.  appareil  à  déplacement 
et,  après  avoir  retiré  Talcool  par-distilla¬ 
tion,  on  concentre  le  résidu  au  bain- 
marie-  L'extrait  ainsi  obtenu  est  noir, 
d'une  odeur  forte  de  Matico  et  d’une  sa¬ 
veur  amère.  On  l'emploie  sous  forme  de 
pilules  contenant  chacune  20  ceiitigram* 
mes  d’extrait.  Dose:  de  10  à  12  par  jour, 
et  même  davantage. 

Sirop  de  Matico, 

Matico  incisé.  .,*.****  200  grammeSp 

ï_j  ^ïU  ij 

Dîstilies  100  parties  de  produit,  retirer 
le  résidu  de  la  cucurhîte,  exprimer  le 
Matico,  et  ajoutez  à  la  colature  700  par¬ 
ties  de  sucre;  faites  rapprocher  de  façon 
qu’mon  ajoutant  Thydrolat,  vous  ayei  un 
sirop  cuit  au  degré  ordinaire.  11  contient 
tous  les  principes  actifs,  fixes  ou  volatils 
de  la  substance,  La  dose  est  de  60  à  i20 
grammes  par  jour  dans  une  Usane  ap^ 
propriée. 

Pommade  de  Matico* 


Extrait  de  Matico,  ..***.,.  5  grammes. 

Alcool  faible -  5 

Axonge,.*. . .  20  — 


F,  s*  a*  une  pommade. 

Teinture  de  Mafko» 

Matico  grossièrement  pulvérisé*  100  gr. 
Alcool  à  B6  degrés . . . . . . .  40ü 

Faites  macérer  pendant  10  jours,  ei* 
primez  et  filtrez,  A  employer  étendue 
d'eau,  en  pansements,  lotions,  etc. 

Eau  distÜiée  de  Afafteo, 

Matico  incisé,  ,,,.*.**  îOO  grammes. 
Eau..****,-**.,.**,..  IjOOO  — 

Retirez  500  parties  d’hydrolat*  A  em¬ 
ployer  comme  les  eaux  hémostatiques  de 
Pagliarif  Brûccbieri. 


THÉRAPEUTIQUE. 

Le  Mïftico,  médicament  généralement  peu  connu,  est  destiné  à 


MATICO. 
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prendre  rang  dans  notre  matière  médicale  ;  aussi  doit-on  le  signa¬ 
ler  spécialement  à  rattenüon  des  praticiens.  Il  s'emploie  avec  suc¬ 
cès  dans  la  gonorrhée,  dans  la  leucorrhée,  et  en  général  dans  toutes 
les  affections  ayant  pour  cause  un  relâchement  des  tissus.  Eu  Angle¬ 
terre,  c’est  peut-être  la  panacée  universelle  des  écoulements  chro¬ 
niques  et  surtout  de  ceux  connus  sous  le  nom  de  goutte  miltîatre. 
Son  extrait,  associé  aux  préparations  ferrugineuses,  produit  d’excel¬ 
lents  effets  chez  les  sujets  chlorotiques.  Ses  propriétés  balsamiques  et 
astringentes  ont  une  action  toute  spéciale  dans  les  hémorrhagies, 
perles  rebelles,  crachements  de  sang,  hémoptysies  ;  les  préparations 
qui  ont  le  mieux  réussi  dans  ces  différents  cas  sont  :  soit  Je  sirop 
additionné  d’extrait,  soit  l’infusion  prise  à  l’intérieur  et  en  injections. 
Son  action  stypUque  est  tellement  grande,  que  sa  poudre,  appliquée 
sur  un  vaisseau  ouvert,  coagule  immédiatement  le  sang,  et  cicatrise 
promptement  la  plaie.  En  résumé,  quel  que  soit  l'emploi  auquel  on  le 
destine,  il  est  essentiel  de  l’administrer  à  haute  dose,  afln  de  se  placer 
dans  les  meilleures  conditions  de  succès:  nullement  vénéneux  du  reste, 
il  n’occasionne  jamais  d’accidents. 

M.  le  docteur  Lesaulnier,  de  Paris,  est  un  des  praticiens  qui  ont 
employé  le  Matico  avec  plus  de  suite  et  de  succès.  La  t'ormo  qu’il  pré¬ 
fère  est  celle  de  sirop,  qui  est  plus  ou  moins  concentré.  A  son  exemple, 
nous  faisons  bien  souvent  usage  de  ce  sirop,  et  nous  avons  constaté  la 
vérité  des  résultats  obtenus  par  M.  Lesaulnier. 

Dans  les  dyspepsies  accompagnées  de  gastralgie,  et  cela  surtout 
chez  les  femmes,  le  sirop  de  Matico  réussit  dans  le  plus  grand  nombre 
des  cas.  Il  est  surtout  utile  chez  les  femmes  pseudo-chlorotiques,  aux¬ 
quelles  le  fer  nuit  si  souvent.  Dans  les  débilités  qui  succèdent  à  des 
grossesses  pénibles,  à  un  allaitement  prolongé,  le  sirop  est  encore 
donné  avec  un  grand  avantage. 

Il  rétablit  les  fonctions  digestives  sans  causer  cette  excitation  fâ¬ 
cheuse  que  le  fer  produit  trop  fréquemment. 

11  diminue  la  leucorrhée,  si  incommode  chez  la  plupart  des  femmes, 
et  modifie  très-heureusement  les  gastralgies  qui  semblent  si  étroite¬ 
ment  liées  à  celle  leucorrhée.  En  un  mot,  le  sirop  de  Matico,  très- 
récemment  introduit  dans  la  matière  médicale,  nous  paraît  appelé  à 
jouer  dans  la  thérapeutique  un  rôle  très -important. 

D'après  M.  Gnbler,  le  Matico  convient  encore  dans  certaines -dys¬ 
pepsies  accompagnées  de  symptômes  de  gastrite,  notamment  dans 
l'ulcère  simple  de  l’estomac  et  môme  dans  le  cancer  de  cet  organe 
pour  calmer  le  pyrosis  et  prévenir  les  hémorrhagies.  C’est  d’ailleurs 
un  hémostatique  efficace  dansun  grand  nombre  de  cas  d’hémorrhagies 
capillaires,  surtout  lorsque  l’exhalation  sanguine  a  pour  siège  les 
voies  d’élimination  de  la  résine  et  de  l’huile  essentielle.  On  le  prescrit 
dans  l’hématurie,  i’hématémèse,  le  melœna  et  même  la  métrorrhagie. 

Le  Matico  peut  encore  modifier  certains  étals  nerveux  mal  définis, 
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d'un  caractère  asthénique  ou  torpide,  ainsi  que  les  sécrétions  muco- 
puriilentes  de  labroncîiile  chronique  simple  ou  compliquée  de  luber* 
cules  {Commentaires  t/téraiieutigues  du  Codex,  j).  lÜG). 


CLBÈBE  ou 


* 


MATIÈIŒ  MÉDICALE. 


Le  Poivre  fAibèbe  {Piper  est  le 

fruit  d'un  arbrisseau  de  la  famille  des  Pi- 
périruSes^  comme  le  précédent. 

Caractères  spécifiques.  Le  Poivre  Cu- 
bèbe  est  exotique.  L^est  un  arbrisseau 
sarmenteux,  glabre  dans  toutes  ses  par¬ 
ties  5  tige  flexiieuse  et  articulée-  Feuilles 
pétiûlées,  ovales,  concaves.  Fleurs  con¬ 
stituant  des  épis  allongés  et  pendants  ; 
elles  sont  longuement  pédicellécs,  ce  qui 
leur  a  valu  le  nom  vulgaire  de  Poivre  à 
queue  >, Piper  caudatum),  fruits  sont 
pisiformes,  noirâtres,  ridés,  portés  sur 
leur  pédoncule. 

La  composition  du  Poivre  CubSbe  est 
fort  analogue  à  celle  du  Poivre  noir* 
Bl.  Blonlieim  y  a  trouvé  les  principes  sui* 
vants  :  huile  volatile,  cubébine,  résine 
balsamique  molle  et  âcre,  extractif-  La 
cubébbis  paraît  ôtre  identique  avec  le 
pîpérîn. 

L'huile  volatile  de  Cubèbe  s’obtient  en 
distillaiu  le  Cubèbe  avec  de  l’eau. 

Poudre  de  Cuùèùe* 

On  pulvérise  le  Poivre  Cubèbe  sans 
laisser  de  résidu- 

Injectiùn  de  Cubèbe, 

Cubèbe  concassé* .  * ,  -  ^ *  EC>  grammes* 
Eau  bouillante.. . .  i>1}Ü  — 

Faites  infuser- 

Lavement  de  Cubèbe. 

Poudre  de  Cubèbe.  8  à  30  gram- 

Üécoctioa  nmcilagineuse* , ,  250  — 

Mêlez. 

Extrait  oléo^rêsineux  de  Cubèbe. 

Dïstillez  3  kilogrammes  de  Poivre  Cu¬ 
bèbe  avec  12  litres  d’eau,  de  manière  à 
retirer  3  kilogrammes  de  produit.  On  sé¬ 
pare  rimile  volatile  qui  s’est  formée,  et 
Ton  remet  l’eau  distillée  dans  la  cucur- 
bite.  On  ajoute  de  nouveau  3  kilogrammes 
de  Cubèbe,  et  Ton  distille  de  nouveau. 
L'huile  obtenue  est  ajoutée  à  la  première. 
On  exprime  alors  fortement  le  marc  resté 
dans  la  cucurbite,  et  on  l’épuise  parl’al- 
cooi.  On  distille  les  teintures  alcooiiquea 


et  l’on  évapore  h  consistance  de  miel,  et 
ûn  oblieut  iOÜ  grammes,  que  Ton  mélange 
avec  rimile  volatile.  Cet  extrait  repré¬ 
sente  huit  fois  son  poids  de  Poivre  Cubèbe. 

(Dublanc,) 

Essence  concentrée  de  Cuàèhe. 

Alcool  il  80  degrés  (31  degrés  Cart.)*  Spart. 
Extrait  üléo-résiuoux  de  Cubèbe.  i  — 

M.  S-  a. 

« 

Mixture  ou  émulsion  de  Ci^bèbe* 

Essence  concentrée  de  Cubèbe..  î  part. 
Blucilage  de  gomme  arabique,.  1  — 

Mêlez . 

Extrait  hydralcoolico*éihêré  de  Cubèbe. 

Placez,  dans  l'appareil  à  déplacement, 
le  Poivre  de  Cubèbe  en  poudre  demi- 
fine;  versez  sur  cette  poudre  un  poids 
égal  d'étlier,  déplacez  cet  éther  par  de 
Falcool  rectifié  à  86  degrés,  puis  déplacez 
Cêt  alcool  par  de  l’eau  distillée.  Ayez  soin 
de  séparer  chacun  des  produits  et  d’évi¬ 
ter  qu'après  le  déplacement  de  Talcooi  il 
touibe  de  l’eau  dans  la  colatnre  alcooli¬ 
que.  Distillez  pour  retirer  Téther,  puis 
pour  enlever  la  plus  gi'ande  partie  de 
l’alcooL  Mélangez  Je  produit  éthérique  au 
produit  obtenu  do  i’alcooJ. 

L’extrait  ainsi  préparé  pcnferme  : 

P  L'huile  volatile  de  Cubèbe,  extraite 
par  rétber  ; 

2”  tfiie  résine  mollCj  âcre,  extraite  par 
ralcool  ; 

3”  Le  Cubébin,  extrait  en  partie  par 
ralcool,  mais  complètement  par  l’éther. 
Cet  extrait  n’a  pas  l’aspect  noirâtre  do 
Textrait  oléo-résineux  ordinaire  ;  il  est, 
au  contraire,  d’une  franche  couleur  vert- 
olive,  sa  consistance  est  sirupeuse.  Il  pos¬ 
sède  une  odeur  éthérée  très-sensible, 
mais  dans  laquelle  on  reconnaît  cepen¬ 
dant  Todeur  propre  et  pénétranto  du  Cu¬ 
bèbe.  Sa  saveur  est  fralclièj  piquante  et 
poivrée  comme  celle  de  la  menthe.  Cet 
extrait  correspond,  non  plus  â  huit  fois 
son  poids  de  Cubèbe,  comme  l’extraît 
ûléo-résiîicux,  mais  bien  à  dix  fois  son 
poids  de  Poivre  Cubèbe  brut. 
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Capsules  rp  Extra  if  h/drafcoolko^éfhéré 
de  Cubéhe  (Delp&çh), 

Preiîez  :  grénélîiîCt  gomme  clioisie  et 
pulvérisée,  sucre  de  canne,  mîei  de  Kar- 
bonne,  eau  pure* 

Faites  dissoudre  au  bain- marie  ces  sub¬ 
stances  dosées  convenablement,  et  plon¬ 
gez  dans  cette  solution  des  olives  de  fer 
étamé,  légèrement  huilées  et  fixées  sur 
un  plateau  par  une  tige  très-mince;  reti¬ 
rez  le  plateau  au  bout  d’un  instant  et 
împrimcz-lui  un  mouvement  de  rotation* 

Lorsque  les  capsules  sont  refroidies, 
mettcjz  le  plateau  dans  une  étuve  légère-» 
ment  chauffée,  et  laissez -Ty  jusqu’à  ce 
cjue  Icscapsules  soîentàpeu  près  sèches* 
Retirezdes  alors  par  un  brusque  mouve¬ 
ment  de  traction  et  coupez  la  partie 
échancrée. 

Ainsi  préparées,  les  capsules  sont  rem¬ 
plies  avec  une  burette  effilée,  et  bouchées 
ensuite  au  moyen  d’un  pinceau  de  blai¬ 


reau  enduit  de  solution  gélatinense 
chaude.  Enfin,  pour  dissimuler  plus 
complètement  rmiverture  des  capsules, 
on  les  trempe  do  nouveau,  par  celte  ex¬ 
trémité,  dans  la  solution  gélatiiieiisej  et 
on  les  fait  sécher  à  Pair  ou  à  Pétiive. 

Ce»  capsules  pèsent  I  gramme  à  l  gr.  ”0 
et  contiennent  75  centigrammes  environ 
d'extrait  hydralcoolico-étliéré  de  Cubèhe. 

Saccharure  (P Extrait  hydralcoolico-éthéré 
de  Cutèbe  [Delpecb}. 

Pr*  ;  Sucre  blanc*  *•*.***.,..  700  grain. 
Extrait  h5rdralcoolîco- 
éthéré  de  Gubèbe*.  *  .*  îOO  *— 
Comoie  arabique  pul* 
vériaée.  **,  ^  ,.**,.*,* ,  200  — 

Mélangez  selon  l’art* 

10  grammes  de  ce  sacctiaruro  repré¬ 
sentent  l  gramme  d’extrait  de  Cubèbe* 


( 

THÉRAPEUTIQUE. 


Itlcnnorrha^le.  Le  Poivre  Gubfebe  n'avait  été  en  possession  jus- 
qu’îi  nos  jonrs  que  d’une  action  thérapeu tique  l’ondée  sur  ses  proprié¬ 
tés  excitantes  générales,  lorsque  l’empirisine  lui  a  fait  prendre  un 
rang  important  dans  le  traitement  d’une  afrecliou  fort  commune 
et  fort  opiniâtre,  que  ralionnellement,  â  ce  qu’on  dit,  cet  agent  de- 
vait  horriblement  .exaspérer.  11  est  question  de  la  blennorrhagie, 
môme  la  plus  nouvelle  et  la  plus  aiguë. 

Les  Indiens  employaient  depuis  longtemps  le  Cubôbc  dans  le  trai¬ 
tement  de  leurs  gonorrhées,  lorsqu’un  officier  anglais  affecté  d’une 
blennorrhagie  rebelle  à  tous  les  moyens  en  fut  délivré  par  un  Indien, 
son  domestique,  à  l’aide  du  Poivre  Cubèbe.  Telle  est  l’ongiue  de  la 
réputation  générale  et  bien  méritée  de  ce  médicament,  Tun  des 
moins  incertains  dans  la  thérapeutique  de  la  blennorrhagie. 

L'Angleterre  fut  d’abord  témoin  de  ses  succès  vers  Tannée  18iG. 
Les  docteurs  Crawfort  et  Barclay  se  disputent  Thonneur  de  cette  utile 
importation.  Le  professeur  Delpech  annonça  le  premier  ses  vertus 
chez  nous,  dans  un  petit  mémoire  inséré  dans  la  /îevue  médicale  du 
mois  de  septembre  1818.  Ce  chirurgien  distingué,  et  tous  les  praticiens 
{[ui  ont  commencé  la  réputation  du  Cubèbe,  chez  nous  et  à  l’étranger, 
ont  proposé  de  l’administrer  de  la  manière  suivante  :  4  grammes  le 
malin  une  heure  avant  déjeuner,  4  grammes  à  six  heures  du  soir,  et 
4  grammes  en  so  couchant.  Ils  ont  exigé,  comme  condition  essen¬ 
tielle,  la  continuation  du  remède  après  la  suppression  de  Técoule- 
ment,  pour  prévenir  les  récidives.  On  a  noté  que  la  disparition  des 
accidents  avait  lieu  dans  Tordre  suivant,  dont  nous  avons  eu  iious- 
môines  plusieurs  fois  occasion  de  vérifier  TexactUuUe. 
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Les  iloLilenrs  spontanées  et  surtout  déterminées  par  J’acUon  d'uri¬ 
ner,  la  rougeur,  le  gonflement  du  canal  et  de  son  orifice,  sont  d'abord 
dissipés,  et  le  premier  amendement  se  fait  sentir,  terme  moyen,  au 
bout  de  quaranle-buit  heures  ;  puis  la  matière  blennorrhagiqiie  dé¬ 
pouille  successivement  ses  caractères  virulents  et  de  catarrhe  aigu, 
pour  revêtir  des  qualités  plus  douces,  plus  blennorrhéiques  ;  et  enfin 
cette  sécrétion,  qui  n’est  plus  alors  que  la  sécrétion  uréthrale  normale 
quant  à  sa  nature,  mais  très-exagérée,  finit  par  revenir  à  sa  quantité 
ordinaire,  c’est-ii-dire  se  supprime  absolument  en  tant  que  sécrétion 
morbide.  i 

Les  propriétés  connues  du  Cubèbe  avaient  de  prime  abord  fait 
redouter  ce  violent  excitant  au  début  des  chaudes-pisses,  surtout  de 
celles  qui  s’accompagnent  alors  d’un  appareil  inflammatoire  très- 
développé  ;  mais  rexpérience,  et  une  expérience  maintenant  formée 
par  des  milliers  de  faits,  est  venue  faire  taire  cette  appréhension  ra¬ 
tionnelle,  et  011  a  été  jusqu'à  dire,  ce  que  notre  observation  nous  a 
•appris  être  fort  exact,  que  le  Cubèbe  avait  d’autant  plus  d’action 
qu’il  éliiit  employé  à  une  époque  plus  rapprochée  du  début,  et  dans 
les  blennorrhagies  qui  en  apparence  semblaient  le  plus  répugner  à  son 
usage. 

llàtons-nous  de  dire  que  les  blennorrhagies  qui,  par  l’intensilc  des 
phénomènes  inllammatoires,  la  tuméfaction  horriblement  doulou¬ 
reuse  du  pénis,  Tabondanec  et  la  virulence  de  l’écoulement,  la  fièvre 
qui  s’y  joint  quelquefois,  que  ces  blennorrhagies,  en  apparence  si 
graves  et  si  redoutables,  le  sont  en  général  beaucoup  moins,  s’apaisent 
et  SC  terminent  bien  plus  facilement  que  d’autres  blennorrhagies 
qu’on  croirait,  au  caractère  mitigé  de  leurs  symptômes,  à  la  presque 
nullité  de  réaction  locale  et  générale  qu’elles  suscitent,  surtout  à 
l'absence  des  douleurs,  de  dysurie,  et  à  l’aspect  bénin  de  l’écoule¬ 
ment,  surtout  fort  peu  abondant,  qu’on  croirait,  disons-nous,  légères 
et  simples  à  combattre,  il  est  donc  juste  de  faire  moins  de  cas  de  la 
guérison  rapide  et  parfaite  des  chaudes-pisses  tle  la  première  espèce, 
et  de  moins  exalter  alors  la  puissance  du  Cubèbe.  Bien  au  contraire, 
et  quand  par  son  aide  on  vient  à  bout  de  celles  que  nous  avons  si¬ 
gnalées  en  dernier  lieu,  on  est  alors  bien  plus  en  droit  d’exalter  ses 
éminentes  propriétés,  car  celte  maladie  est  une  des  plus  rebelles,  des 
moins  disposées  à  cesser  spontanément  ou  par  le  fait  d’un  traitement 
quelconque,  enfin  des  plus  susceptibles  de  récidiver  que  nous  con¬ 
naissions.  Elle  est  le  désespoir  des  malades  et  des  médecins. 

Il  faut  que  l’utilité  du  Cubèbe  soit  bien  incontestable  dans  cette  ma¬ 
ladie,  et  surtout  qu’elle  l’emporte  bien  évidemment  sur  celle  du  trai¬ 
tement  anliphlogisUquc,  pour  que  les  médecins  et  les  chirurgiens 
les  plus  ardents  défenseurs  du  physiologisrae  aient  introduit  cette 
doctrine  thérapeutique  dans  le  domaine  de  la  chirurgie,  et  aient 
été  les  premiers  à  préconiser  ce  moyen,  si  bien  fait  pour  répugner 
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à  leurs  habitudes  et  à  leurs  opinions,  moyen  surtout  si  empirique. 

Nous  disons  empirique,  car,  malgré  Taction  révulsive  ou  dérivative 
qu’on  prétend  qu’il  exerce  sur  le  tube  digestif  ou  sur  la  peau,  au  bé¬ 
néfice  du  catarrhe  uréthral,  nous  ignorons  parfaitement  le  mécanisme . 
physiologique  par  le  moyen  duquel  le  Cubèbe,  à  hautes  doses,  guérit 
si  bien  la  blennorrhagie,  et  c'est  précisément  cette  impossibilité  où 
l'on  est  de  saisir  le  phénomène  intermédiaire  entre  l’ingestion  du 
Cubèbe  et  l’amendement  ou  la  suppression  de  l’écoulement  blennor- 
rliagique,  qui  constitue  cet  agent  agent  spéd/igue,  comme  nous 
l’avons  exposé  ailleurs. 

D’ailleurs  rien  n’est  variable  et  faillible  comme  l’action  que  ce  re¬ 
mède  exerce  sur  le  tube  digestif.  A  quelques  individus  il  donne  des 
coliques,  un  peu  de  dévoiement;  mais  à  une  foule  d'autres,  et  ce  sont 
les  cas  les  plus  nombreux,  il  ne  cause  aucun  accident  de  ce  genre. 
L’éruption  qu’il  développe  quelquefois  à  la  peau  est  encore  bien  plus 
rare  et  insignifiante.  Nous  le  prescrivons  encore  actuellement  à  deux 
malades  qui  n'en  ressentent  que  de  la  constipation  et  un  appétit  insa- 
liable;chez  l’un  d’eux  pourtant  la  guérison  est  à  peu  près  achevée, 
chez  l’autre  elle  est  définitive. 

Un  médecin  anglais,  le  docteur  Broughton,  a  consigné  dans  le  Bul¬ 
letin  des  sciences  médicales,  t.  ï,  p.  95,  un  résultat  statistique  des  gué¬ 
risons  qu’il  a  obtenues  dans  la  blennorrhagie  traitée  parle  Cubèbe. 
Ce  résultat  est  le  suivant  ;  sur  cinquante  malades,  dix  ont  été  guéris 
après  un  traitement  de  deux  à  sept  jours;  dix-sept,  de  huit  à  quatorze 
jours;  dix-huit,  de  quinze  à  vingt  et  un  jours  ;  un,  le  cinquante-cin- 
quièinc  jour;  les  quatre  autres  malades  n’ont  obtenu  aucune  amélio¬ 
ration,  De  pareils  chiffres  sont  bien  favorables  dans  une  affection 
aussi  difficile. 

La  question  de  savoir  s’il  faut  faire  précéder  l’administration  du 
Poivre  Cubèbe  de  l’emploi  de  la  saignée  générale,  des  sangsues  au 
périnée,  des  bains  généraux,  des  boissons  délayantes,  lorsque  sont 
Irès-développés  les  accidents  de  réaction  fébrile  et  d’inflammation, 
de  turgescence,  de  douleurs  locales,  cette  question  est  embarrassante 
à  décider.  Il  y  a  ici  une  mesure  à  observer  :  c’est  de  ne  pas  voir  l’in- 
dicalion  des  émissions  sanguines  dans  une  rougeur,  une  chaleur,  une 
tuméfaction,  une  douleur  en  urinant  ou  pendant  les  érections,  un 
écoulement  verdâtre,  épais,  abondant,  et  môme  quelques  troubles 
généraux,  lorsque  tous  ces  phénomènes  ne  sont  pas  portés  à  un  degré 
disproportionné  et  qui  fasse  craindre  de  fâcheuses  complications. 
Pourtant  rien  ne  simplifie  une  blennorrhagie  et  ne  la  dispose  â  céder 
aux  moyens  spécifiques,  comme]  une  ou  deux  applications  de  sang¬ 
sues  faites  au  périnée,  lorsque  la  maladie  débute.  De  plus,  l’impossi¬ 
bilité  de  la  part  du  tube  digestif  vivement  injecté,  surexcité  par  le  fait 
d’une  violente  réaction  fébrile,  de  supporter  sans  risque  de  hautes  do¬ 
ses  d’un  agent  fort  irritant,  est  une  coiitre-indicaLion  très-formelle  de 
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l'emploi  tlii  Gubîibe.  Si  quelques  plicnomènes  inflammatoires  locaux 
existent,  nous  le  répétons,  qu’ils  ne  soient  donc  pas  la  conlre-indica- 
lion  de  l'emploi  immédiat  du  Cubèbe,  mais  qu’ils  le  deviennent  lors¬ 
qu’il  y  aurait  des  inconvénients  à  courir  pour  l’organisme  en  général 
et  pour  les  organes  génitaux  en  particulier,  si  l’on  ne  faisait  tomber 
un  orgasme  inllammaloire  et  fébrile  exagéré,  constituant,  ainsi  déve¬ 
loppé,  un  élément  thérapeutique  fpii  mérite  une  action  séparée,  sauf, 
lorsqu'il  est  enlevé  par  des  moyens  directs  et  appropriés,  à  combattre, 
à  l'aide  du  spécifique  Cubèbe,  la  blennorrbagîe  réduite  à  un  plus  grand 
élat  de  simplicité  et  à  des  conditions  plus  favorables  au  succès  de  ce 
spécifique. 

Vclpenii,  qui  a  beaucoup  expérimenté  le  Cubèbe  dans  la  blennor¬ 
rhagie,  le  préférait  au  copaliu  à  cause  de  l  irntalion  gastro-intestinale 
moins  vive  qu’il  détermine;  il  en  regardait  les  effets  comme  plus  sûrs 
et  [>lus  prompts. 

Un  pharmacien,  M.  Dublanc  jeune,  a  extrait  du  Cubèbe  une  ma¬ 
tière  oléo-résineuse  qui,  au  sixième  en  poids  de  ce  Poivre,  jouit  des 
mômes  vertus,  a  la  môme  efficacité  dans  le  traitement  de  la  blennor¬ 
rhagie  ;  iU,  30,  oO  centigrammes  trois  fois  par  jour  ont  les  mômes 
résultats  que  les  quantités  ordinaires  du  Poivre  Cubèbe  en  poudre 
qu'on  est  obligé  de  donner.  Cette  préparation  a  l’avantage  d'etre 
beaucoup  moins  désagréable  à  prendre  et  de  moins  fatigsier  les  voies 
gastriques. 

L'extrait  ulcoolico-étbéré  de  Cubèbe  obtenu  par  M.  Delpech  est 
supérieur  au  précédent  :  il  correspond  à  dix  fois  son  poids  de  Poivre 
brut,  si  bien  que  ebaque  capsule  en  représente  environ  H  nous 

a  été  permis  avec  ce  moyen  d’élever  beaucoup  les  doses  de  ce  médica¬ 
ment  et  d’obtenir  par  lil  des  effets  thérapeutiques  beaucoup  mieux 
marqués.  Nous  donnons  d’ordinaire  au  début  de  la  blennorrhagie, 
chaque  jour,  huit  de  ces  capsules  ainsi  réparties  :  deux  le  matin,  deux 
avant  le  déjeuner,  deux  avant  le  dîner,  et  deux  le  soir  au  moment  du 
coucher.  Nous  préférons  ce  mode  d’administration  parce  que  le  Gu- 
bebe  est  très-bien  supporté  quand  il  est  donné  immédiatement  avant 
le  repas.  Les  malades  le  prennent  sans  répugnance,  ils  n’éprouvent 
à  la  suite  aucun  dérangement  des  voies  digeslives,  jamais  de  diarrhée, 
quelquefois  seulement  des  renvois  sous  rinfluence  de  ces  hautes  do¬ 
ses,  car  les  malades  prennent  ainsi  de  -io  à  00  grammes  de  Poivro 
Cubèbe  par  jour.  On  voit  l’écoulement  perdre  ses  caractères  inflam¬ 
matoires;  la  douleur,  la  rougeur,  le  goiilîement  du  canal  diminuent 
promptement,  ainsi  que  rabondance  et  la  purulence  de  l’écoulement. 
‘\‘oilà  bien  près  de  vingt  ans  que  nous  employons  constamment  cette 
médication  et  nous  n'avons  qu’à,  nous  en  féliciter.  Ce  traitement  a  ra¬ 
rement  besoin  d’être  prolongé  au  delà  de  douze  à  quatorze  jours.  II 
ne  reste  plus  alors  qu’un  peu  d’écoulement  niuqueux  qu’on  guérit  par 
des  injections  au  sulfate  de  zinc. 
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CUIÎÊBE  eu  POfVIlE  A  QUKUE. 


Urétlii*!!**  simple  «les  femmes.  Il  est  une  alfection  bien  rommnne 
et  l)ien  peu  errave  qui  préoccupe  cependant  beaucoup  les  malades, 
nous  voulons  parler  de  l’irritation  aiguë  de  la  membrane  muqueuse 
du  canal  de  riirèthre  clicz  la  femme.  Assez  iréquente  chez  les  jeunes 
lilles,  plus  fréquente  chez  les  femmes  mariées,  elle  est  caractérisée  par 
un  besoin  d’uriner  soutent  renouvelé,  avec  cuisson  vive  pendant 
rémission  et  ténesme  vésical  persistant  encore  quelques  ininu  Les  après. 
Nous  avons  vu  des  malades  qui  étaient  obligées  de  se  présenter  il  la 
garde-robe  dix  et  quinze  fois  par  heure.  Cette  maladie  s’observe  quel* 
quefois  à  l’élat  épidémique  dans  les  pensionnats  do  jeunes  filles,  et, 
dans  ce  cas,  on  observe  souvent  du  muguet  vulgaire.  Depuis  plus  de 
vingt  ans  nous  employons  le  Poivre  Cubèbe  dans  cette  airecUon  et 
nous  avons  constaté  cpUelle  ne  nécessite  pas  de  fortes  doses  de  Cubèbe. 
AuLiefois,  nous  prescrivions  la  poudre  à  la  dose  de  2  à  4  grammes, 
deux  fois  par  jour,  au  moment  du  repas.  Aujourd’hui  nous  donne¬ 
rions  plus  volontiers  le  saccharure  de  Cubèbe  délayé  dans  l'eau  au 


moment  de  s’en  servir,  h  la  dose  d'une  ou  deux  cuillerées  à  café  avant 


le  repas. 


i^lTec lions  d«  la  prostate  et  ilii  cul  de  la  Tcnste.  Caudmoilt  SG 
loue  beaucoup  de  l’association  du  Cubi-bc  et  du  copahii  dans  la  né¬ 
vralgie  du  col  de  la  vessie,  que  ees  aü'etdions  soieul  spontanées  ou 
ducs  iuit  au  passage  des  instruments,  soit  à  des  excès  de  boisson. 


Oipiitiiérie.  M.  Trideau  d’Andouillé  (.Mayenne),  comparant  les 
affeclions  diphtbériliques  aux  alfeclions  catarrhales,  et  s'appuyant  des 
I  ons  elfels  obtenus  par  les  halsamiqiic.s  dans  ces  dernières  alfeclions, 
a  ru  l’idée  «l’employer  le  copahu  d'abord,  puis  le  Poivre  Cubèbe  dans 
une  redoutable  épidémie  de  dipliLliérie  qui  sévissait  dans  le  départe¬ 
ment  de  la  Mayenne,  et  il  a  obtenu  par  ce  moyen  de  Irès-nombreuses 
guérisons. 

C’est  le  4  octobre  1805  que  M.  Trideau  vint  nous  faire  part  de  sa  dé¬ 
couverte.  Frappés  de  la  bonne  foi  et  de  la  simplicité  du  récit  de  ce  mé¬ 
decin,  nous  avons  accueilli  favorablement  celte  médication  nouvelle 
et  nous  n'avons  pas  tardé  à  en  faire  l'essai  sur  nos  malades.  Peu  à  peu, 
la  nouvelle  s'en  répandit  et,  dès  le  mois  de  novembre  180",  la  médi- 
calion  nouvelle  fut  employée  dans  les  hôpitaux  d’enfants.  Au  mois  de 
mars  1868,  M.  Bergeron  venait  communiiiaer  à  la  Société  médicale 
des  hôpitaux  les  résultats  favorables  qu’il  avait  constatés  à  Sainte- 
Eugénie,  et  qui  concordaient  avec  ceux  que  M.  Archambault  avait 
obtenus  à  l’Hôpital  des  enfants. 

11  faut  bien  que  celle  médication  ait  une  valeur  réelle  pour  que  l’on 
ait  pu  se  décider  à  offrir  aux  enfants  des  potions  aussi  nauséeuses  que 
celles  qui  renferment  des  extraits  de  Cubèbe  en  suspension.  Il  est  vrai 
que  les  enfants,  parfois  si  difficiles,  avalent  bien  volontiers  riuiile  do 
foie  de  morue  et  le  sirop  an liscorbu tique. 
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L’un  de  nous,  chargé  de  remplacer  M.  Bergeron  à  rhôpital  Sainte-  ] 
Eugénie  au  mois  d’avril  1808,  voulut  rendre  plus  présentable  aux  en-  I 
fants  un  médicament  dont  l’indication  se  présente  si  fréquemment.  ] 
Nous  eûmes  recours  à  l’habileté  de  M.  Delpech  et  ce  ne  fut  pas  en  vain,  ] 
M.  Delpech,  mettant  à  profit  la  propriété  que  possède  le  sucre  de  | 
fixer  les  résines,  nous  fit  un  saccharure  de  Cubèbe  renfermant  un  | 
dixième  de  son  poids  de  l’extrait  qu’il  prépare  par  la  méthode  de  I 
Dausse. 

Ce  saccharure,  qui  correspond  ainsi  poids  pour  poids  au  Poivre 
Cubèbe,  se  présente  sous  la  forme  d’une  poudre  blanc  verdâtre, 
possédant  une  odeur  élhérée  faible  et  une  saveur  sucrée  qui  masque 
le  goût  du  Cubèbe.  Cette  poudre,  facilement  soluble  dans  l'eau,  forme 
une  sorte  d’émulsion  sucrée  et  élhérée  que  les  enfants  avalent  très- 
facilement.  Nous  leur  en  avons  donné  de  trois  à  quatres  cuillerées  à 
café  par  jour. 

A  cette  dose,  le  médicament  est  très-bien  supporté  ;  mais  si  l’on 
en  donne  davantage,  cinq  à  six  cuillerées  par  exemple,  on  provoque 
presque  sûrement  de  la  diarrhée, 

A  la  dose  de  10  grammes  que  nous  avons  indiquée,  le  saccharure 
est  parfaitement  supporté  et  ne  tarde  pas  à  modérer  la  production 
des  sécrétions  plastiques  de  la  gorge.  Dans  l’angine  couenneuse,  le 
saccharure  aidé  de  douches  composées  d’eau  de  chaux  suffit  très-bien  i 
à  guérir  les  malades;  aussi  n’employons-nousplus  d’autre  traitement. 
Dans  le  croup,  même  dans  les  cas  de  croup  toxique,  ce  médicament  i 
nous  a  donné  quelquefois  des  succès  inespérés  (Société  de  thérapeu¬ 
tique,  mai  1808). 

En  reprenant  son  service,  M.  Bergeron  a  trouvé  l’usage  du  saccha- 
charure  de  Cubèbe  établi  dans  ses  salles  et  Ta  adopté  ;  il  en  a  été  de 
même  à  rilôpilal  des  enfants. 

Nous  pouvons  donc  aujourd'hui  nous  appuyer,  pour  parler  du  Cu- 
bôbe,  sur  l’expérience *des  médecins  de  Paris  et  plus  particulièrement 
sur  celle  des  médecins  des  hôpitaux  d’enfants. 

On  peut  voir  dans  les  observations  consignées  par  les  élèves  de 
M.  Bergeron,  MM.  Saison,  Varlin,  Moreau  (thèse  de  Paris,  1870),  que 
cette  médication,  sans  constituer  un  spécifique  de  la  valeur  du  quin¬ 
quina,  n’en  rend  pas  moins  des  services  réels  et  que  surtout  c’est  le 
remède  le  plus  efficace  à  opposer  à  cette  terrible  maladie. 


CUUCIFËRES. 


La  famille  des  Crucifères  renferme  quelques  végétaux  dont  la  mé¬ 
dication  excitante  tire  un  grand  parti.  Les  états  morbides  auxquels 
sont  applicables  les  préparations  de  ces  plantes  feront  l’objet  de  quel- 
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ques  reconiTnan dations  spéciales,  lorsque  nous  étudierons  la  Médi¬ 
cation  excitante.  Ici  nous  ne  faisons  qu’indiquer  les  agents  les  plus 
importants  de  cette  médication.  Ce  sont  : 


RAIFORT  SAUVAGE. 

COCHLÉARIA.  CRESSON  DE  FONTAINE,  etc.' 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


Le  Raifort  sauva gef  Cochiearia 
racia  (grand  Raîforlj  cranson  rustique» 
cocliléaria  de  Bretagne),  est  une  plante 
vivace  de  la  famille  des  Crucifères^  tétra- 
dynamie  siliculeuâe  de  Linné. 

Caractèi'es  génèriq^ies,.  Calice  ouvert, 
égal,  quatre  pétales  entiers»  style  court; 
Bilicuie  sessile,  oMongue,  globuleuse,  à 
deux  valves  bossues. 

Caractères  spicifignes.  Feuilles  radi¬ 
cales,  lancéolées,  crénelées;  feuilles  de 
k  tige  incisées* 

La  tige  est  haute  d’un  pied  et  demi, 
droite,  ferme,  creuse  et  cannelée  i  la  ra¬ 
cine  est  rampante,  blancJie,  ü^in  goût 
âcre  et  brûlant,  exhalant,  lorsqu’on  la  di¬ 
vise,  une  odeur  piquante  et  très-forte, 
qui  irrite  le  nez  et  les  yeux. 

Les  parties  usitées  en  médecine  sont 
les  racines  {radkes  raphnjii  sgîveslrùt 
Codex)  qui  ne  s’emploient  guère  qu’à  Té* 
tat  frais,  non  desséchées, 

A/iülyse  de  ia  racine  de  Raifort,  Résine 
amère,  soufrée  (toutes  les  crucifères  con* 
tiennent  du  soufre),  fécule,  albumine, 
huile  votai  île  liquide,  d’un  jaune  clair, 
trèS'fétidc  et  très-irritante;  elle  contient 
en  outre  de  l'acétate  et  du  sulfate  de 
chaux^  du  ligneux,  etc.  {EinlioffJ, 

MM*  Bussy%  Frémy  et  Boutron  ont  dé¬ 
montré  que  rimiîe  volatile  ne  préexiste 
pas  plus  dans  les  racines  de  Raifort  que 
dans  les  amandes  amères  ou  la  moutarde  ; 
elle  ne  prend  naissance  que  par  une  sorte 
de  fermentation, 

,  Nous  indiquerons  plus  loin  les  diverses 
préparations  et  le  mode  d’admmîstration 
des  plantes  crucifères,  lorsque  nous  au* 
rons  décrit  celles  d’entre  elles  qui  ont  le 
plus  d'importance  en  thérapeutique* 

Le  Cochléariar  Cochlearia  officmalis^  L* 
(cranson  officinal,  vulg.  herbe  aux  cuiï* 
îers),  est  une  plante  indigène  bisannuelle, 
de  la  même  famille,  qui  croît  sur  les 
bords  de  la  mer  et  qu^on  voit  aussi  dans 
nos  jardins. 

On  emploie  la  tige  et  les  sommités  /leu^ 
ries  fraîches. 

Caractères  spécifiques.  (Nous  avons 

(déjà  donné  les  caractères  du  genre  Co« 
chîéaria*)  Feuilles  radicales,  en  cœur 

t 


arrondi  ;  feuilles  caulînaires,  oblongucs, 
sous-sinuées. 

Les  fleurs  sont  blanches,  disposées  en 
corynibes;  les  feuilles  radicales,  un  peu 
concaves  ou  creusées  en  cuiller,  exhalent, 
lorsqu’on  les  écrase,  un  principe  volatil 
très-irritant  J  analogue  à  celui  du  Raifort 
sauvage* 

La  composition  chimique  de  cette 
plante  est  la  même  que  la  précédente  ; 
môme  huile  essentielle,  à  laquelle  sont 
dues  en  partie  ses  propriétés  stimulantes. 

Le  Cresson  de  fontaine  t  Sisgmbrium 
Nasturtiumf  L*  (Nastiirtium  officinate^ 
Brown) ,  plante  vivace  indigène,  égale¬ 
ment  de  la  famille  des  CrucifèreSi  et  qui 
croît  spontanément  aux  bords  des  ruis¬ 
seaux  d’eau  vive. 

On  emploie  les  feuilles  et  les  tiges* 

Caraciéres  génériques*  Silique  presque 
cylindrique,  raccourcie  ou  déclinée  :  stig¬ 
mate  bilobé  ;  calice  égal  par  sa  base,  ou¬ 
vert;  semences  petites,  irrégulièrement 
bisériéea,  immargmées. 

Caractères  spécifiques*  Feuilles  pînna- 
tifides,  à  segments  ovés,  sous-cordés,  re* 
courbés. 

Cette  plante  analysée  a  fourni  de  la  fé¬ 
cule,  de  ralbumine,  du  mucilage  et  un 
principe  volatil,  mais  moins  abondant 
que  dans  les  deux  plantes  précédentes* 

Le  Cresson  alémis  (Cresson  do  jardin, 
Nasiurtium  horfen^e,  Lepidium  sativum^ 
L-),  est  aussi  fort  usité  et  possède  les 
mêmes  propriétés* 

Le  Cresson  de  Para,  Spilanthes  otera^ 
cèfl,  Synanihérée  originaire  de  l’Amé* 
rique  du  Sud  et  de  la  IVovence,  contient 
une  huile  volatile  âcre,  une  matière  co¬ 
lorante  jaune,  de  la  gomme  et  des  sels 
de  potasse*  11  possède  une  savour  chaude 
presque  brûlante,  poivrée.  C’est  un  anti¬ 
scorbutique  excellent,  sîalagogue,  vermi¬ 
fuge,  odontalgique.  Il  est  la  base  du  Pa- 
ragay-Roüx. 

D’autres  plantes  très- voisines,  et  de 
cette  môme  famille  des  Crucifères,  telles 
que  Ÿert/simum  ou  vélarj  la  passerage  à 
feuilles  larges  et  la  peiite  pnsserage,  le^ 
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chou  ronge^  etc.,  sont  aussi,  quoique  un 
peu  moins  actives,  employées  dans  les 
mômes  circonstances. 


PIlÉPARATtO^S  Qur  COSiTIEXMZNT  LF.  Sl’C  DE 
DIFFÉII ENTES  CRDClFIiRES* 

Suc  de  Cresson, 

On  pile  le  Cresson,  on  l’exprime  et  on 
filtre  le  suc  à  froid.  Ce  suc  possède  toutes 
les  propriétés  de  la  plante  quand  il  a  été 
fait  sans  l'intermédiaire  du  feu  ;  il  con¬ 
serve  ainsi  toute  son  amertume. 

On  prépare  de  la  même  manière  îe 
iuc  de  covÂ/éüHü, 


SIROP  ÛE  RAIFORT  COMPOSÉ* 


Sirop  a nti scorbutique 
(Syrupu^^  de  Armoraad  composüus)m 


Feniilns  récentes  de  Co- 
cliîéana, 

De  Oesson.. . . .  . 

Ilu'idne  récente  de  Raifort,, 
Feuilles  sèches  de  mé* 

îi) anthe ,  .  .  . . . . . . . 

lîcorces  d’oranges  amères. 

Cannelle  de  Ccyîan . * 

Vin  blanc,* . * . . . 

Sucre  blanc,  ,.,*.,***.*,, 


1,000  gram. 
1,000  — 
lA'ÛÛ  — 

100  — 
200  — 
bO  -- 
4,000  -- 
5,000  - 


Pilez  les  feuilles  de  Cocliléaria  et  de 


Si^cs  antiscorbutiqties* 

Fr.  :  Feuilles  de  Cressoiii  *.**  1  partie. 

—  cochléaria, , .  1  — 

—  tréûe  d’eau*.  i  — 

Pilez  les  plantes»  eiprimez-eii  le  suc  et 

filLrez-le  au  papier  sans  le  chaufTer* 

Sirop  de  Cresson, 

Pi\  :  Suc  non  dépuré  de  Cresson.  I6  part, 

Sucro i'i.,.**'.***ii.**ii.*.*  ^0 

Cbaudez  au  bain-marie  pour  dissoudre 
le  sucre,  et  passez  le  sirop  refroidi. 

ün  prépare  do  mémo  le  sirop  de  co- 
cldéaria^ 

On  prépare  aussi  un  sirnp  de  cfmt 
rouge,  d’après  la  formule  de  MH.  Henry 
et  üuibûurt* 

rnoDiiTS  PAR  l’eau. 

Les  plantes  crucifères  étant  emplo5^ées 
fraîches,  il  est  nécessaire  de  se  servir 
d’eau  bouillante  pour  en  extraire  les  par¬ 
ties  solubles. 

Apozèmeon  tUaneantiscorbuligue  'Codex) 

(  Apo  zema  antiscorbulicilm), 

Pr,  :  Racine  sèche  de  bar- 


Cresson  ;  incisez  le  Raifort,  les  feuilles 
de  ményanthe  et  les  écorces  d’orangea 
amères;  concassez  la  cannelle;  faites 
macérer  le  tout  dans  le  vin  blanc  pen¬ 
dant  deux  jours,  et  distillez  au  bain- 
nnirio  pour  retirer  l,Oi'ü  grammes  de 
liqueur  aromatique.  Séparez  par  eipres-, 
sion  le  liquide  des  substances  restées 
dans  le  bain-marie,  clarifiez-le  au  moyeu 
de  ralbumine,  passez  au  blanciiet,  et  re¬ 
mettez  la  liqueur  claire  sur  le  feu  avec 
3,000  grammes  de  sucre;  faites  par  coc- 
tion  et  clarification  un  sirop  marquant 
bouillant  1,25  au  densimètre  (31“  iî.), 
passez  au  blancbet. 

D’autre  part,  faites  avec  le  reste  du 
sucre,  et  quantité  suffisantG  d'eau ^  un  si¬ 
rop  cuit  au  boi.lé,  que  aûus  mélangerez 
avec  le  premier:  laissez  refroiJir  h  moi¬ 
tié,  mêlez  rapidement  la  liqueur  aroma¬ 
tique  et  couvrez  le  vase.  Menez  le  sirop 
en  bouteilles  lorsqu'il  sera  tout  h  fait  re¬ 
froidi  (Codex). 

L(i!  sirop  antiscorbntiquo  récemment 
préparé  a  une  saveur  assez  désagréable; 
aussi  est-il  assez  difficile  de  le  faire  pren¬ 
dre  aux  enfants;  il  faut  donc  le  préparer 
longtemps  avant  son  emploi. 

On  prépare  aussi,  d’après  le  Codex,  un 
sirop  d'éf  f/simum  composé  (sirop  de  Velar, 
de  Tortelie  ou  des  Chantres;. 


dane...i.ii*«*.*’«B  10  gram* 

Racine  sèche  de  pa¬ 
tience*  ÎO  ^ 

Sirop  anüscûrbutique,  100  — 

Eau  bouillante.  2,000  ^ 

« 

Faites  infuser  pendant  deux  heures  en 
vases  clos,  passez  avec  expression,  lais¬ 
sez  déposer,  décantez,  et  ajoutez  le  sirop 
anliscorbutique. 

Eau  disiillee  de  Coddéaria^ 

Pr*  î  Feuilles  fraîclies  contuses 

de  Cocliléaria*  . . .  1  part* 

Eau  commune.  ..... _  q*  s. 

Distillez  h  feu  nu  pour  retirer  une  par¬ 
tie  d’eau*  On  prépare  de  même  IVûii  dù-* 
tdlée  de  Cresson, 


PRODUITS  par  l’alcool* 

j4/coci/nf  de  Cocftléaria, 

Pr*  :  Feuilles  de  Cocliléaria* —  9  part* 

Alcool  à  8ü  degrés.....*.  0  ^ 

Retirez  par  la  distillation  5  parties  du 
produit  ;  on  prépare  de  même  ralcoolat 
de  cresson. 

Ces  deux  médicaments  contiennent  le 
principe  âcre  et  volatil  des  Crucifères. 

L’alcoolat  de  C'^chléarîa  (esprit  de  Co- 
ebléaria)  entre  dans  la  composition  de 
l’e/ïw  de  madame  de  la  ynlltéte,  remède 
autrefois  fort  usité  comme  dentifrice. 


RAIFORT  SAUVAGE,  COCHLÉAIIIA,  CllESSOX  DE  FONTAINE.  781 


f  ALCOOLAT  DE  COCilt.ÉAKIA. 

Esprit  ardent  de  Cochléaria 
{Alcooiatum  Cochlcanœ  compQsüum). 

Feuilles  fraîclies  de  Co- 
I  cliléam,  S,00ü  gram* 

Racine  fraîche  de  Raîfort 

sauvage* . .  4ÛÜ  — 

f  Alcool  à  80  degrés*  ,  3,500  — 

Pliez  d'abord  le  Cocbléaria  avec  le 
Raifort  coupé  en  tranches  très-minces  ; 
mettez  le  tout  avec  l'alcool  dans  un  bain- 
marie*  Laissez  macérer  deu5  jours^  et 
recueillez  par  la  distillation. 

Alcoolat  de  Goebléaria..  -  * .  3,000  gram. 

TEINTURE  DE  RAIFORT  COMPOSÉE* 

Teinture  antiscorbulique 
(Ti'ïic/wrrt  üntiscorbuiica]  * 

« 

Racine  fraîche  de  Raifort**,  200  gram. 
Semences  de  Moutarde  noire-  100  — 
Cidorhydme  d'ammonîaqtie*  50  — 

Alcool  à  (50  degrés.  . . .  40Ü  ^ 

Alcoolat  de  Cochléaria  com¬ 
posé  ■  ,.*■,****«*.,  400 

Coupez  la  racine  de  Raifort  en  tranches 
trèsuniiices  ;  pulvérisez  la  graine  de  mou* 
tarde  et  le  chlorhydrate  d'ammoniaque  ; 
faites  macérer  dans  les  liquides  alcooli¬ 
ques  pendant  dix  jours^  passez  avec  ex¬ 
pression  ;  filtrez* 

PRODUITS  PAÏl  LE  YiN* 


Fm  antiscorùuiique  (Codex)* 
Pr*  :  Racines  fraîches  de 


Raifort  ..*.*«**,, 
Feuilles  récentes  de 

300  gram. 

Cochléaria.  *  *  .  * , 
Feuilles  récentes  do 

150  — 

Cresson. .  *  *  i , ,  * . 
Feuilles  récentes  de 

lâO  — 

TrèOe  d'eau*,*,* 
Semences  de  Mou“ 
tarde  noire  corn 

150  — 

cassée  *.*,**,,,, 
Cblorbydralo  d’aiu- 

150  — 

moniaque.  *,,*** 

7ü  — 

Vin  blanc  généreux* 
Alcoolat  de  Cochléa- 

10,000  — 

ria, .  * . 

160  -* 

satùniîn  que  Ton  omjïloie?  c^est  im  rubé¬ 
fiant  énergique,  on  Ta  préconisé  contre 
le  choléra  et  la  rage. 

Voici  la  formule  d'un  skop  souvent 
employé  aux  État.s-Unis  : 

pr.  :  Bulbes  d’ail  frais  écra- 

sées**  ,.*,«**-...*.*  ]  Rü  grain. 

Acide  acétique  dilué.**  501)  — 
Sucre  en  poudre  gros¬ 
sière**..* . .  750  — 


Faites  macérer  rail  dans  250  grammes 
d’acide  acétique  dilué,  pendant  quatre 
jour.s,  dans  un  vase  de  verre,  et  expri¬ 
mez  ;  versez  le  reste  de  l’acide  sur  ie 
marc,  exprimez  de  nouveau,  jusqu’à  cg 
que  les  liqueurs  réunies  aient  fourni  un 
demi-litre  de  liquide*  Filtrez  et  jetez  le 
liquide  sur  le  sucre  renfermé  dans  une 
büuleille  d’un  litre,  et  agitez  jusqu’à  dis¬ 
solution*  Dose  de  20  à  30  grammes* 

On  prépare  une  huile  d’aiJ  par  diges¬ 
tion  de  bulbes  écrasées  dans  l’huile  d’o¬ 
lives. 


ileracleum  Spohdyiium. 

Le  genre  Heraeleum  appartient  à  la 
famille  des  Oinbellifères,  il  fournît  de  la 
gomme  ammoniaque*  Les  fruits  de  l7/e- 
i  üelenmHpondi/lhini  ont  été  proposés  pour 
remplacer  le  copahu  et  la  térébüuUiiiie 
dans  la  gonorrhée* 

Caladium  segumumt, 

Sons  le  nom  de  Caladium  eegiÂt'num^ 
on  emploie  le  suc  de  rhizome  de  TArwm 
ÿeguÎTiHtfi  des  Antilles.  Cette  plante  porte 
une  fleur  d’une  odeur  cadavérique  re¬ 
poussante  ;  son  suc  est  âcre  et  corrosif, 
mais  la  teinture  n’est  pas  âcre.  On  rem¬ 
ploie  à  la  dose  de  15  à  20  gouttes  dans 
de  l'eau  en  lotions  contre  le  prurit  de  la 
vulve* 

Mastic. 

Le  Mastic  est  produit  par  le  Pislada 
imtàcuius  de  la  famille  des  Térébîn- 
tliacées  *  il  vient  de  l’Amérique  septen¬ 
trionale  et  de  quelques  îles  de  rArchipel 
grec  :  on  fait  sur  l’arbre  des  Incisions  en 
juin  et  on  récolte  les  résines  en  août*  11 
est  très-employé,  en  Allemagne,  comme 
expectorant,  contre  la  phthisie  pulmo¬ 
naire. 


Incisez  les  substances  et,  après  dix 
jours  de  macération,  l*on  passe  et  l’on 
filtre , 

On  compose  aussi  une  Hère  antiscor- 
buiiffue  (sapinette),  mais  qui  est  peu 
usitée  à  cause  de  sa  facile  altération* 


Ortie^ 

L’Ortie  employée  en  médecine  est  VUr- 
iiûa  divim  et  VÜriicû  urens.  On  admi¬ 
nistre  le  suc  d*ortie3  comme  diurétique 
à  la  dose  de  30  à  lüO  grammes. 


AU 

[A Ilium  M/iüum)* 

Ce  sont  les  petites  bulbes  de  VAlHum 


* 


Calamtis  aromatkus* 

On  emploie  la  teinture  éthérée  do  Ca- 
lamus  armnatkus  à  k  dose  de  4  à 
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12  gouttes  mêlées  dans  de  Tacide  acé¬ 
tique  et  du  vîn.  On  remploie  aussi  eu 
frictions. 

Fusel-oii  ou  e&scnce  de  pommes  de  terre. 
L'essence  de  pommes  de  terre  a  été 


préconisée  comme  succédanée  de  rhiiile 
de  foie  de  morue  ;  elle  agit  surtout  bien 
sur  les  enfants;  on  l'emploie  à  la  dose 
d’une  demi-goutte  à  une  goutte  pour  les 
enfants  de  S  à  6  moiSj,  et  5  i  G  gouttes 
pour  un  adulte. 


CAFË. 


MATIÈRE  MÉDICALE, 


Graine  d'un  arbrisseau  de  la  famille 
des  Itubiacées,  tribu  des  CofTéacées 
nommé  Coffœa  Arabica^  parce  qu'il  était 
principalement  cultivé  dans  TArabie  Heu¬ 
reuse)^  mais  qui  parait  originaire  des 
montagnes  de  LAbyssinie,  où  il  croit  en 
abondance  et  spontanément 

Caractères  génériques.  (Calice  à  cinq 
dentSi  corolle  tubuleusej,  infundîbuli- 
forme  î  tube  court;  limbe  plane;  étami¬ 
nes  saillantes.  Baie  cérasiformet  ombi- 
liquée^  contenant  deux  nuculcs  à  parois 
minces^  dont  les  grains  offrent  un  sillon 
profond  sur  leur  face  interne,  qui  est 
plane. 

Fleurs  axillaires. 

Caractères  spécifiqîiesM  Coffra  Arabica. 
Arbrisseau  haut  de  5  à  6  mètres.  Feuilles 
opposées,  péliolées,  glabres,  pourvues 
de  deux  stipules  lancéolées  et  caduqueSi 
Fleurs  blanches,  presque  sessiles,  de  la 
grandeur  de  celles  du  jasmin  d’Espagne 
et  d'une  odeur  suave*  Calice  A  cinq  dents, 
turbiné;  corolle  hypocratéri forme.  Cinq 
étamines  saillantes  hors  du  tube  de  la 
corolle.  Ovaire  A  deux  loges,  contenant 
chacune  un  sexJ  ovule.  Fruit  de  la  gros¬ 
seur  d’une  petite  merise,  renfermant  deux 
nvicules  accolées  par  leur  côté  interne 
cjui  est  plan. 

Ainsi  que  Péligot  Tavait  fait  pour  le 
thé,  Payen  a  voulu  établir  les  propriétés 
émineniment  nutritives  du  Calé,  dont  il 
donne  l'analyse  suivante  : 

Cellulose.  34 

Kau  hygroscopique  VI 

Substances  grasses......  10  à  13 

Glucose,  dextrine,  acide 
végétal  indéterminé. . . .  15,5 

Légumiiie,  caséine  (glu- 

tine)  ........ _ 10 

Chlorogénate  de  potasse  et 

décaféiné . .  3,5  à  5 

Organisme  azoté, ....... .  3 

Caféine  libre.,  ,  0,8 

Huile  essentielle  concrète.  0,001 

Essence  aromatique ......  0,ü02 

Substances  minérales. . . .  6,997 

Total.*,  100 


11  y  a  quelques  différences  de  compo¬ 
sition  entre  les  diverses  sortes  de  Cafés, 
Pour  obtenir  rinlusion  de  Café  la  plus 
agréable,  il  faut  torréfier  légèrement  la 
graine  en  la  soumettant  d'emblée  à  une 
lempérature  de  250  degrés  environ,  jus¬ 
qu'à  ce  qu'elle  ait  une  couleur  plutôt 
rousse  que  brune;  ensuite  on  doit  se 
contenter  de  jeter  de  l’eau  bouillante  sur 
le  Café  réduit  en  poudre,  et  prendre  les 
premières  portions  du  liquide  filtré. 

Soumis  à  la  torréfaction,  le  Café  perd 
beaucoup  de  propriétés  et  en  acquiert 
de  nouvelles.  Il  se  développe  surtout  ce 
principe  particulier  qui  fait  de  Tinfusion 
de  Café  une  boisson  si  agréable. 

Infusion  de  Café* 

Café  torréfié  en  poudre. .  * . .  10  gram. 

Eau  bouillante. .  250  — 

Passez. 

Infusion  de  Café  purgative. 

Café  torréfié  en  poudre. • ...  10  gram. 

Follicules  de  séné.. ........  S  — 

Eau  bouillante  200  — 


Passez  et  édulcorez  avec 
Sirop  de  Keur  de  pécher. ...  50  gram- 

Infusion  de  Café  vermifuge* 

Café . . . . .  lOgram. 

S ui G  de  b 01  5 

Eau  bouillante..-....-..*-*  200  — 
Passez.  Ajoutez 

Sirop  de  mousse  de  Corse.  .*  50  — 

Macération  de  Café* 

Pr.  î  Café  non  torréfié*  ..*♦*.  25  gram* 

Eau.**.*,.- - 300  — 

Faites  macérer  douze  heures  et  passez, 
A  prendre  par  verréea  dans  la  journée* 
Sucrez  à  volonté. 

Caféine,  Théine  (C^H^Az^O* 

La  Caféine  et  la  Théine  sont  les  prin- 


CAFÉ* 


fipes  crîstalliaabîcs  du  Café  6t  du  Thé. 
)iï  a  reconnu  que  ces  deux  corps  étaient 
dentiques.  La  puaranîne  que  Ton  retire 
les  semences  du  Pauiinia  sorbiiis  pré- 
jente  les  mêmes  caractères  que  la  Ca¬ 
féine  et  îa  Théine,  de  sorte  que  ces  trois 
ïorps  ne  sont  qu’une  seule  et  môme  sub¬ 
stance* 

La  Caféine  a  été  décrite  par  Pelletier 
H  Bobiquet  en  î82L  Elîe  existe  dans  le 
3afé  avec  un  acide  appelé  acide  cafeiquey 
)u  cafétannique,  ou  chlorogémquet  pour 
rappeler  la  coloration  verte  qu'il  produit 
ivec  rammoniaque* 

Pour  extraire  la  Caféine,  on  traite  le 
Café  par  la  benzine  ;  on  distille  pour  sé* 
parer  le  dissolvant,  on  reprend  le  résidu 
par  l’eau  bouillante,  qui  dissout  la  Ca¬ 
féine  que  Ton  fait  cristalliser  par  concen¬ 
tration  de  la  liqueur;  on  obtient  ainsi 
des  prismes  blancs,  soyeux,  longs,  ténus, 
inodores,  d'une  saveur  amôre,  solubles 
dans  5)8  parties  d'eau,  97  d’alcool  et 
194  d'éiher,  très-sokible  dans  i’eau  bouil¬ 
lante  ;  elle  fond  à  178  degrés  et  se  su¬ 
blime  sans  altération  vers  384*  Le  tannin 
précipite  ses  solutions  en  blanc,  le  chlo¬ 
rure  de  platine  les  précipite  en  jaune* 
C'est  une  base  faible. 

Cilrale  de  Caféine. 

On  obtient  ce  sel  par  saturation  di¬ 
recte;  il  cristallise  en  longues  aiguilles 
blanches,  satinées,  très-solubles  dans 
Peau*  Ce  ael  contient  i  équivalent  de 
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Caféine*  2  équivalents  d‘cau  et  3  équiva¬ 
lents  d'acide  citrique* 

Sirop  au  Citrate  de  caféine. 


Pr*  :  Citrate  de  Caféine* , .  5  gram. 

Sirop  de  sucre*  **•**,. ,  120  — 


Dissol vei  et  faites  un  sirop*  A  prendre 
deux  cuillerées  dans  une  potion,  ou  pup, 
de  deux  eu  deux  heures,  la  veille  de 
Taccès  de  migraine* 

Pîluîes  au  Citrate  de  Caféine. 

Pr.  :  Citrate  de  Caféine . .  0^%50 

Entrait  de  chiendent. .*.*..  1  gr. 

Faites  des  pilules  de  à  prendre 

une  toutes  les  deux  heures  la  veille  de 
Taccès  de  migraine,  ou  toutes  les  heures, 
à  partir  des  premières  douleurs* 

Potion  contre  ta  migraine* 

Pr*  :  Sirop  au  Citrate  de  Ca¬ 
féine*  *.*.**,..,.,***  30  gram* 


Infusion  de  thé.  _ _  ISO  — 

Lavem*^nt  au  Citrate  de  Caféine^ 

Pr.  :  Citrate  de  Caféine*  *..***  0*^25 

Eau . .  400  gr. 


A  prendre  moitié  la  veille,  et  la  se* 
conde  moitié  le  jour  de  l’accès* 


ACTION  THÉRAPEUTIOUE. 


Les  effets  physiologiques  du  Café  sont  Gurieux  et  importants  à  étu¬ 
dier.  Son  action  principale,  celle  de  laquelle  résultent  les  indications 
thérapeutiques  qu’il  est  propre  à  remplir,  cette  action  consiste  en  ce 
<ju‘il  stimule  ou  plutôt  éveille  le  cerveau  sans  l’échauffer,  comme  les 
alcooliques,  par  exemple,  en  ce  qu’il  développe  en  outre,  chez  les  gens 
un  peu  nerveux,  un  état  d’éréthisme,  une  disposition  spasmodique  et 
j  vaporeuse  assez  comparable  à  celle  que  nous  avons  décrite  en  traitant 
j  la  Médication  antispasmodique,  sous  le  titre  de  mobilité.  C’est  donc  sur 

Ile  système  nerveux  et  très-peu  sur  le  système  sanguin  que  porte  l’action 
du  Café.  En  effet,  sous  son  influence,  ce  n’est  pas  le  pouls  ni  la  chaleur 
j:énéral  qui  se  développent  ou,  si  le  premier  s’accélère,  c’est  indépen¬ 
damment  de  la  seconde,  ce  qui  atteste  non  pas  une  excitation  san- 
'  guine,  une  fièvre  artificielle,  mais  une  stimulation  nerveuse,  une  né- 
'  vrose  passagère  comme  sa  cause. 

I  Un  des  caractères  les  plus  remarquables  de  son  action  chez  les  per- 
I  sonnes  à  système  nerveux  mobile,  c’est  l’anxiété  épigastrique  à  la- 
,  quelle  il  donne  lieu;  anxiété  épigastrique  connue  de  tout  le  monde  et 
■  semblable  à  celle  dont  on  est  affecté  sous  le  coup  d'une  émotion  mo- 
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raie.  Yan  Ilelmont  aurait  dit  qti' il  révolte  la  grande  archée.  On  éprouve 
alors  cet  aura  cmanant  du  système  nerveux  viscéral  sur  lequel  nous 
avons  tant  insisté  dans  nos  études  sur  la  Médication  antispasmodique. 
Le  tremblement  des  membres  est  aussi  un  des  elléts  physiologiques  du 
Calé.  Ajoutons  à  cela  l’éveil  du  centre  cérébral,  la  plus  grande  faci’ 
lité  du  travail  intellectuel,  l’abondance  des  idées,  Taptitude  plus  vive 
des  sens  ù  percevoir  leurs  stimulants  particuliers.  L'insomnie  est  aussi 
un 'des  eÜéts  les  plus  constants  du  Café.  Tous  ces  phénomènes  se  re¬ 
marquent  principalement  et  presque  «niquemeiit  chez  les  personnes 
nerveuses,  et  non  habituées  à  son  usage. 

Les  urines  qui  sont  rendues  peu  de  temps  après  l’ingestion  du  café 
se  trouvent  aussi  notablement  augmentées,  et  elles  sont  limpides, 
instar  aquœ  e  j'upibus  scaturienüs.  Ce  phénomène  est  capital  comme 
.  venant  à  l’appui  de  notre  opinion  sur  la  nature  de  l'état  organique 
passager  que  détermine  le  Café  chez  les  personnes  en  qui  l’habitude 
n’a  pas  émoussé  la  puissance  de  cet  agent.  Chez  celles,  au  contraire, 
qui  en  boivent  habitucllernent,  raffectiou  vaporeuse  n’est  pas  déve¬ 
loppée;  seulernenl  il  y  a  une  activité  cérébrale  un  peu  accrue  ou 
seulement  maintenue. 

Le  Café  agit  également  sur  rinlestin  et  produit  souvent  une  garde* 
robe  en  excitant  ses  contractions.  Ce  fait  est  surtout  bien  connu  des 
hémorrhoïdaires  qui,  pour  la  plupart,  redoutent  cette  propriété 
du  Café, 

La  respiration  augmente  légèrement  ou  conserve  son  type  normal,  à 
moins  que  la  dose  ne  soit  considérable;  on  la  voit  alors  se  ralentir 
sensiblement.  En  même  temps,  le  mouvement  de  décomposition  or¬ 
ganique  semble  se  ralentir.  D’après  Voit,  Turée,  qui  représente  le  dé¬ 
chet  de  nos  tissus,  diminue  et  l’acide  carbonique  exhalé  augmente. 
Cette  diminution  dans  la  quantité  d’urée  n’est  pas  constante,  car 
M,  lioux,  qui  l’a  recherchée  pendant  quatre  mois  de  suite,  Ta  trouvée 
à  peine  notable. 

Puisque  cet  état  nerveux  artificiel  a  quelque  analogie  avec  celui  que 
nous  avons  dit  être  calmé  par  les  antispasmodiques,  la  Yalériaiie  en 
particulier,  nous  avons  voulu  savoir  jusqu’à  quel  point  nous  pour¬ 
rions  nous  en  rendre  maître  à  l'aide  de  ce  remède,  En  conséquence, 
au  moment  où  se  faisait  le  plus  pleinement  sentir  l’influence  excita¬ 
trice  spéciale  du  Café,  nous  avons  pris  2  grammes  de  poudre  de  Va¬ 
lériane.  Il  s’est  produit  une  sorte  d’antagonisme  duquel  il  est  ré¬ 
sulté  que  les  effets  du  Café  ont  été  singulièrement  atténués. 

Mais  un  autre  fait  vient  puissamment  déposer  en  faveur  des  idées 
que  nous  avons  exposées  dans  ce  volùmc,  et  aussi  en  faveur  de  la  na¬ 
ture  que  nous  assignons  aux  phénomènes  nerveux  provoqués  par 
l'usage  du  Café  ;  ce  fait,  c’est  la  cessation  de  l’état  vaporeux  dans  le¬ 
quel  nous  avait  jeté  celte  boisson,  par  une  forte  alimentation.  En 
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effet,  cet  état  a  été  complètement  détruit  par  l’influence  d’un  repas 
copieux  et  d’une  bonne  assimilation. 

Les  effets  physiologiques  que  rexcellent  Murray  attribue  au  Café 
confirment  trop  nos  propres  observations  pour  qu’ici  nous  ne  rappor¬ 
tions  pas  ses  propres  paroles  comme  corroborant  les  nôtres  et  en  étant 
corroborées  ; 

«  Il  a  jus  stimulOj  calor,  aiiûCtetaSf  cordis  palpitation  pei'mgilia  adscri- 
benda,  quæ  quidam,  imbeeilliori  systemate  nervoso  instructi,  amedico  adeo 
usu  pei'cipiunt,  tantoqne  manifestius  quo  saturatius  deeoctum  fuerit.  Insi- 
gniora  mala  eme7'gunt  excessu  :  cephalalgia,  veriigo,  trernor  aiduum,  pu- 
sillanimitas,  exantkemaia  facm,  etc,  ;  hysterkum  et  Ittjpoc/tondriacum 
malum  gignit  et  auget,  etc.  Ceci  est  le  langage  grave,  mesuré,  exact,  de 
la  science  et  de  la  vérité.  Un  écrivain  moins  judicieux  que  celui  que 
nous  venons  de  citer  accuse  le  Café  de  maux  bien  plus  grands  ;  mais 
c'est  un  chef  de  secte,  qui  a  plus  que  la  vérité  à  dire,  un  système  à 
faire  triompher,  c’est  Hahnemann  qui  parle  : 

Le  sérieux  réfléchi  de  nos  ancêtres,  s’écrie  le  chef  des  homœopalhes, 
la  solidité  des  jugements,  la  fermeté  dans  lu  volonté  et  dans  les  ï'êsolutions, 
toutes  ces  qualités  qui  distinguaient  jadis  le  caractère  national  des  Alle- 
■  mands,  s'évanouissent  devant  cette  boisson  médicinale.  Et  qidest~ce  qui  les 
remplace?  Des  épanchements  de  cœur  impï'udents,  des  résolutions j  des  ju¬ 
gements  pi'écipitês  et  mal  fondés,  la  légèreté,  la  loquacité,  la  vacillation, 
e)%ftn  une  mobilité  fugitive  et  une  contenance  théâtrale.  Je  sais  bien  que 
pour  abonder  en  imagination  luxu7'ii'use,  pouf'  composer  des  romans  luÙ7'i~ 
ques,  des  poésies  badines  et  piquantes,  C Allemand  doit  boire  du  Café,  Le 
danseur  de  ballet,  ^impt'ovisateur,  le  jongleur,  le  bateleur,  l'esct'oc  et  le 
banquier  au  jeu  de  pharaon,  ainsi  que  le  virtuose-musicien  modei'nè,  avec 
sa  vitesse  extt'avagante,  et  te  médecin  à  la  mode  pai'tout  présent,  qui  veut 
fiut'e  quati'e-vingt-dix  visites  de  malades  en  une  seule  matinée,  tout  ce 
77ionde-là  a  nécessairejnent  besoin  de  Café, 

De  toutes  les  modifications  organiques  par  lesquelles  s’est  révélée 
chez  nous  l’action  du  Café,  une  des  moins  douteuses  et  des  plus  pro¬ 
noncées,  que  nous  avions  déjà  pu  constater  dans  d’autres  circon¬ 
stances,  c’est  celle  qu’il  exerce  sur  le  sens  génital  pour  en  affaiblir 
l’énergie.  11  n’est  pas  à  notre  connaissance  d’anaphrodisîaque  capable 
de  réduire  à  une  impuissance  plus  absolue.  Hecquet,  Simon  Pauli, 

’  lui  ont  de  même  attribué  cet  effet.  En  Orient,  il  passe  généralement 
j  pour  abattre  les  désirs  vénériens.  Murray  rapporte  h  cet  égard  une  sin- 
I  gulière  anecdote  i  Conjux  sultani  Mahmed,  equum  castra7-i  ce7'nens, 

‘  ab  hor7'endâ  enchetresi  jussit  abstine7i,  et  equo  Coffœam  propinaid,  eu  jus 
efficaciam  inmarüo  €xplo7'atam  kaberet.  Willis  avait  observé. cette  pro- 
!,  priélé  anaphrodisiaque  du  Café  :  Vulgarü  observatio  passim  dictitat  in 
f  quantum  Coffœœ  potatoi'es  nimii  v€ne7'is  impotentiœ  obnoxii  evadunt. 

I  II  n’est  pas  aussi  bien  prouvé  qu’il  rende  les  femmes  stériles,  malgré 
^  d  assez  nombreuses  assertions.  Un  fait  d’analogie  existe  seulement; 

r  Troussead  et  Pidoux,  0'  éiutios,  II.  — ■  BO 
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c’est  que  les  femmes  vaporeuses,  sujettes  aux  spasmes,  etc.,  sont 
moins  fécondes  que  celles  qui  sont  d’une  constitution  opposée. 

THÉRAPEUTIQUE. 

Maintenant  nous  sommes  plus  en  état  d'étudier,  de  concevoir  et 
d’utiliser  l’action  llicrapeutiqiie  du  Café  ;  car  ses  indications  et  ses 
contre-indications  résuUcnt  immédiatement  des  effets  que  nous  ve¬ 
nons  de  lui  reconnaître. 

Céphaiaijfie.  Une  expérience  vulgaire  a  consacré  l’usage  du  Café 
dans  les  céphalalgies,  surtout  celles  qui  surviennent  après  le  repas 
chez  les  personnes  nerveuses,  et  mieux  encore  peut-être  chez  les  san¬ 
guines.  Ainsi  les  légères  migraines  y  cèdent  presque  toujours.  Des 
médecins  rationalistes  établiraient  à  cet  égard  de  nombreuses  et  ca¬ 
pitales  distinctions,  et  pourtant  rempirisme  domestique  fait  mieux  ici 
que  la  science  la  plus  sévère,  et  le  Café  est  en  possession  de  guérir 
presque  tous  ies  mauæ  de  têle^  ceux  aux  moins  qui  sont  idiopathiques 
et  ne  sont  pas  le  prélude  ou  le  symptôme  d'une  lièvre,  d’une  maladie 
aiguü,  etc. 

Confrf^Htion  cérébrale.  La  propriété  qu’a  le  Café  d’éveiller  le  cer¬ 
veau  et  les  sens,  de  chasser  le  sommeil,  d’activer  toutes  les  fonctions 
cérébrales  relatives  à  la  manifestation  de  la  pensée,  a  sans  doute  fait 
naître  l’idée  de  combattre  par  son  secours  la  stupeur,  le  narcolisme 
spontanés,  les  affections  apoplectiformes,  puis  bientôt  analogique¬ 
ment,  les  mêmes  accidents  arlifîciellement  produits  par  les  substances 
stupéfiantes,  l’opium  en  particulier. 

Willis,  dans  son  ouvrage  qui  a  pour  titre  :  Diatriba  de  medieame‘n~ 
ioruni  operationibm,  range  le  Café  parmi  les  agents  aniihijpnoltqtÂes  : 
Liqmr  Cofjœœ  ad  aarcosim  pellmdcon  summe  cfficax. 

Depuis  ce  temps,  il  n’a  pas  cessé  d’étre  conseillé  dans  les  maladies 
soporeuses,  les  hébétudes  des  sens,  les  dispositions  aux  apoplexies, 
môme  sanguines,  chez  les  personnes  d’un  certain  âge,  d'une  habitude 
molle,  d’une  complexîon  replète,  chez  les  vieillards  somnolents,  en¬ 
gourdis,  voraces,  dont  la  mémoire  s'affaiblit,  etc,,  etc.  L’état  nerveux 
que  développe  le  Café  est  opposé  à  cette  diathèse  et  à  toutes  ces 
conditions. 

Il  n’y  avait  de  lâ  qu’un  pas  pour  utiliser  le  café  dans  le  narcotisme 
des  intoxications  par  l’opium  et  toutes  les  préparations  slupéflantes  : 
l’analogie  n’a  pas  été  trompeuse  ;  et  si  le  café  ne  neutralise  pas  chimi¬ 
quement  les  agents  que  nous  venons  de  citer,  au  moins  prévient-il  et 
empêchc't-il  leur  puissance  stupéfiante,  et  peut-il  quelquefois  seul 
iaire*cesser  tous  les  accidents  d’un  empoisonnement.  Tout  le  monde 
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connaît  sa  propriété  de  dissiper  les  fumées  du  vin,  de  retarder  ou  de 
tempérer  Tivresse.  M.  Orftla  a  constaté  qu'il  était  sans  influence 
contre  les  terribles  effets  de  l’acide  hydrocyanique. 


AfTectlons intestinales.  Chez  les  personnes  caractérisées  plus  haut, 
le  Café  accélère  les  digestions:  et  si,  l’on  en  croit  de  très-nombreux 
témoignages,  ainsi  que  les  inductions  auxquelles  on  est  naturelle¬ 
ment  conduit  par  l’analogie  et  le  raisonnement,  celte  délicieuse 
boisson  peut  produire  la  diminution  du  renouvellement  organique. 

Junker  mentionne  une  circonstance  qui  fortilîc  notre  témoignage 
particulier.  Yoid  ce  qu'il  dit  à  ce  sujet  :  Ce?'ttoi'  adhuc  vakttKUnis  of¬ 
fensa  puellis  imminetj  quœ  pulverem  decoctarum  fabarum  cupide  mran 
ad  pallorem  facisi,  scüicet  venustiorem  sibi  gignendum,  flic  sanè,  si  indè 
reporteiur^  deformior  erit  naturali  rubore  et  vecordiœ  jvxtà  ac  lœsœ  sani- 
tatis  argumentum. 

Ce  fait  important  et  ce  que  nous  avons  dit  des  personnes  nerveuses 
et  surtout  des  femmes  des  villes  auxquelles  le  Café  donne  des  dys¬ 
pepsies,  une  mobilité  spasmodique  (et  on  sait  combien  les  flucurs  blan¬ 
ches  sont  souvent  associées  à  cet  étal  de  l’économie),  serait  donc 
une- raison  pour  ajouter  foi  à  ce  que  plusieurs  auteurs  racontent  de 
cette  boisson  comme  très-propre  à  déterminer  la  leucorrhée.  C’est 
surtout  au  Café  au  lait  qu’on  a  imputé  cet  effet,  et  il  y  a  certainement 
moins  de  motifs  pour  qu'il  le  produise  que  l’infusion  aqueuse  pure. 
Nos  expériences  nous  ont  prouvé  que  le  Café  était  diurétique,  et 
bien  d’autres  Vont  noté  avant  nous  et  l’ont,  en  conséquence,  con¬ 
seillé  contre  la  gravelle  :  Vrinam  movendo^  sabulum  et  mleulos  minores 
pellit  (Murray). 


Éstraniplemprat  Intestinal.  La  propriété  que  possède  le  Café  de  solli¬ 
citer  les  contractions  intestinales  a  été  mise  è  profit  par  quelques  ob¬ 
servateurs  pour  aider  à  la  réduction  des  hernies  étranglées,  et  l’action 
a  été  telle  que,  dans  certains  cas,  des  hernies  que  le  taxis  n’avait 
pu  réduire  et  qu’on  s’apprêtait  à  opérer  ont  pu  se  réduire  d’elles- 
mômes  (Pautrier,  Bulletin  de  (hérapeuiigue^  1860,  t.  II,  p.  468;  Lamarc- 
Picquot,  ibid.^  1861,  t.  II,  p.  38  ;  Cellarier,  ibîd.y  1861,  t.  Il,  p,  270; 
Guyot,  îéfrf.,  1867,  t.  I,  p.86;  Bouillon,  ibtd.,  p.  82). 

Ce  moyen  est  trop  in  offensif  pour  qu’on  ne  l’essaye  pas  avant  de  sc 
décider  à  la  kélotomie. 


Adynamie.  M,  Martin  Solon  a  employé  le  Café  avec  succès  dans  la 
forme  adynamique  des  fièvres  typhoïdes,  Les  excitants  du  système  cir¬ 
culatoire  nous  paraissent  dans  ce  cas  mieux  indiqués,  et  l’expérience 
leur  a  aussi  donné  la  préférence.  Cependant  nous  avons  quelquefois 
éprouvé  Vinconteslable  efficacité  du  Café  dans  ces  circonstances. 

Nous  avons  fait  un  usage  fort  utile  du  Café  dans  la  période  du  choléra 
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que  nous  appelons  période  de  réaciion  typhoïde  ou  période  d'asphyxie 
chaude.  Les  malades  éprouvent  alors  un  état  soporeux  et  une  adyna¬ 
mie  avec  inertie  de  la  circulation  capillaire  contre  laquelle  l’infusion 
de  Café  nous  a-réussi  malgré  une  lièvre  quelquefois  assez  vive. 

Fièvres  iDtermf  tien  les.  Dc  nombreuses  observations  attestent  Tef- 
ficacité  du  Café  dans  le  traitement  des  fièvres  intermittentes.  Sur  qua¬ 
tre-vingts  malades  atteints  de  fièvres  intermittentes,  i  qui,  en  Russie, 
à  l’université  de  Dorpat,  le  docteur  Grindel  a  administré  le  Café  tan¬ 
tôt  torréfié  et  en  infusion  à  la  dose  de  32  grammes  dans  376  grammes 
d'eau  réduits  à  190  grammes,  tantôt  de  poudre  à  la  dose  de  1  gramme 
et  demi  dans  Tapyrexie,  tous  ont  très-bien  guéri,  à  l’exception  de 
huit.  Les  habitants  de  la  Morée,  d’après  le  docteur  Pouqueville,  cou¬ 
pent  infailliblement  leurs  fièvres  intermittentes  avec  un  mélange  de 
Café  et  de  suc  de  citron.  Murray  avait  déjà  indiqué  ce  mode  d'admi- 
nistralîon.  Coutanceau,  Jacques  Thomson  et  une  foule  d’autres  ont 
aussi  vu  ou  constaté  par  eux-mêmes  la  réussite  du  Café  dans  ce  cas. 

<%8ihnie.  Une  des  maladies  contre  lesquelles  le  Café  a  été  employé 
et  est  familièrement  encore,  avec  le  plus  de  succès,  employé  tous  les 
jours,  c’est  l’asthme  nerveux  périodique.  Musgrave,  Robert  Brie  en 
parlent  dans  ce  sens,  ainsi  que  Pringle,  Percival.  L’auteur  d'un  bon 
traité  sur  l’asthme,  Ployer,  qui  lui-même  avait  souffert  pendant 
cinquante  ans  de  cette  affection,  s’en  soulageait  heureusement  parce 
moyen.  Laennec  le  conseiiiait  aussi,  et  les  vieillards  asthmatiques  sa¬ 
vent  bien  y  chercher  du  calme  à  leurs  angoisses.  Il  faut,  dans  ces  cas, 
le  prendre  à  fortes  doses  et  très-concentré. 

Coqueluche.  M.  le  docteur  Jules  Guyot  a  beaucoup  vanté  le  Café 
contre  la  coqueluche.  11  ledonnait  après  chaque  repas  à  la  dose  d'une 
cuillerée  à  café  jusqu’à  deux  ans,  d’une  cuillerée  à  dessert  jusqu’à 
quatre  ans,  d'une  cuillerée  à  bouche  au  delà  de  cet  âge,  La  coquelu¬ 
che  la  plus  caractérisée  et  la  plus  opiniâtre  cède,  dit  il,  à  ce  moyen 
dans  l’espace  de  deux  à  quatre  jours  au  plus.  Nous  n’avons  pas  élé 
aussi  heureux  que  M.  Guyot,  et  le  Café  nous  a  été  d’un  faible  secours 
dans  la  coqueluche.  Nous  ne  le  croyons  pourtant  pas  dénué  de  toute 
efficacité.  C’est  plus  spécialement  l’infusion  du  Café  cru  que  l’on  a 
employée  dans  ce  cas. 

Les  propriétés  anticalculeuses  attribuées  au  Café,  et  dont  nous 
avons  dit  un  mot,  peuvent  être  accréditées  par  cette  remarque,  que 
la  gravelle  est  presque  inconnue  en  Orient  et  aux  Antilles,  où  l'on 
fait  une  si  énorme  consommation  de  la  fève  de  l’Yémen.  La  même 
observation  est  applicable  à  la  goutte. 

Les  contre-indications  du  Café  sont  faciles  à  comprendre  d’après  ce 
que  nous  avons  dit  de  son  action  physiologique  et  des  cas  où  son  em- 
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ploi  thérapeutique  nous  a  paru  légitime.  Les  femmes  ^■^oreuses,  les 
hypochondriaques  devront  surtout  vivre  dans  une  grande  abstinence 
de  cette  boisson.  Pomme  et  Tissot  se  sont  fortement  élevés  contre  son 
usage  chez  ces  sortes  de  malades.  Le  célèbre  Juncker,  dans  son  Con- 
specfîts  therapiœ  generalis^  insiste  sur  cette  recommandation  :  Hypo~ 
chondriacos  et  îta  fœminas  otiosaa,  dit-il,  in  angot'es  quosdam  inter  nos, 
palpitationem  cordis  vel  tremorem  artuum  eonjicit. 

Le  Café  jouit,  comme  letlié,  dont  nous  parlerons  tout  à  l'heure,  de 
la  propriété  de  soutenir  et  de  produire  pour  un  temps  l’effet  de  l'alimen-  . 
tation.  Il  est  certaines  professions,  celle  du  mineur,  par  exemple,  oh, 
sous  ce  rapport,  le  Café  joue  un  rôle  important.  Le  mineur  qui  sup¬ 
porte  des  travaux  si  pénibles  se  soutient  en  grande  partie  par  l'usage 
du  Café.  11  semble  que  cette  boisson  fixe  l’état  de  la  nutrition  et  ra¬ 
lentisse  le  mouvement  de  décomposition,  car  elle  ne  nourrit  pas  di¬ 
rectement.  Cette  propriété  so  rapporte  à  celle  que  nous  lui  avons  re¬ 
connue  sur  le  système  nerveux  viscéral. 

Cette  propriété  qu’aurait  le  café  de  modérer  la  dénutrition  lui  a  fait 
donner  par  Schulz  le  nom  d'agent  d'épargne  en  1831,  Ilœckcr  Tavai 
suivi  dans  cette  voie  en  1849,  et  l’année  suivante  la  théorie  des  agents 
d'épargne  pénétrait  eu  France, 

Dans  une  note  communiquée  à  l’Académie  des  sciences  le  8  avril 
1850  sur  le  régime  alimentaire  des  mineurs  belges,  M.  de  Gasparin  faisait 
remarquer  que  les  ouvriers  d’Anzin  ne  pouvaient  suivre  les  mineurs 
belges  dans  l’exécution  de  la  tâche  journalière,  bien  qu’ils  fussent 
nourris  beaucoup  plus  largement,  et  qu’ils  avaient  dû  renoncer  au 
travail  des  mines  de  Charleroi. 

Pourtant  le  régime  des  ouvriers  français  renfermait  par  jour  20  h 
26  grammes  d’azote,  tandis  que  celui  des  mineurs  de  Charleroi  n’en 
comprenait  pas  tout  à  fait  15  grammes. 

Yoici  quel  était  le  régime  des  mineurs  de  Charleroi  ; 

L’ouvrier  belge  prenait  chaque  matin  un  demi-litre  d’infusion  de 
café  et  une  tartine  de  pain  et  de  beurre. 

Dans  la  journée  il  buvait  un  litre  d’infusion  de  café  avec  des 
tartines;  et  enfin,  le  soir,  des  pommes  de  terre,  des  choux,  des  tartines 
et  du  café. 

En  faisant  le  total  de  la  journée,  on  trouvait  : 


Café.......... . .  30  gr.  pour 2  litres  de  boissoa* 

Lait. . . . .  3/){)  de  litre. 

Pain,  * _ _  _  ]  kilog. 

Beurre, ,  - - - - - - -  60  grammes. 

Légumes  verts . * .  750  gr. 

Viande , .  * . . .  73  gr.  (500  gr*  par  semaîne)* 


Bière,  m  ■‘■a  ■#*  cc*  (2-  litres  pa^i*  semaiiiie])’» 

La  quantité  d’azote  contenue  dans  ce  régime  était  ainsi  évaluée: 
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. .  Al.  0.522 

Cil  i  Corée . o.l'IO 

Lait . .  0,1 1 4 

Pain .... ........ 1.1,. I 

Beurre . o,OOi 

Légumes  verts.... . . . o,037 

Viande . 1,707 


-  » 

'■  f 


Total .  J4,b2(l 

M,  de  Gasparin  ajoutait  : 

«  C'est  au  café  seul  que  l’on  peut  attribuer  la  possibilité  de  se  con¬ 
tenter  d’un  régime  que  des  enfants  ne  supporteraient  pas,  et  ce  n’est 
pas  comme  substance  nourrissante  qu’il  agit  ici,  car  l'analyse  nous 
démontre  qu’il  n’entre  pas  pour  plus  d’un  trente-cinquième  dans  le 
chiffre  des  propriétés  nutritives  des  aliments.  Le  café  a  donc  d’autres 
propriétés  dont  il  faut  tenir  grand  compte. 

«  Active- t-il  les  fonctions  digestives  ?  Provoque-t-il  une  plus  com¬ 
plète  assimilation  des  aliments?  ou,  peut-être,  ne  relarde-t-îl  pas 
la  nutrition  des  organes  qui  n’exigent  pas  alors  une  si  grande  con¬ 
sommation  de  matériaux  pour  se  réparer  ou  s’entretenir?  Dans  cette 
hypothèse,  le  café  ne  nourrirait  pas,  mais  ii  empêcherait  de  se  dénoun'ir 
(p,  401).  »  - 

Nous  acceptons  volontiers  cette  théorie,  (voirie  livre  de  M.  Marvaud 
les  Aliments  d'épargne,  2®  édition,  1874),  mais  n’oublions  pas,  si  nous 
voulons  que  le  café  devienne  un  agent  d'épargne,  de  nous  mettre  dans 
les  mômes  conditions.  Le  café  dont  il  est  ici  question  est  un  café  pré¬ 
paré  par  décoction,  c’est-à-dire  qu’on  extrait  par  ce  procédé  le  plus 
possible  de  caféine,  et  que  le  principe  volatil  e.vcitant,  la  caféone,  est  en 
grande  partie  perdue.  Tandis  qu’on  sait  très-bien  que  si  l’on  fait  une 
infusion  en  vase  clos  ut  qu’on  la  prenne  le  soir  après  le  dîner,  on  ob¬ 
tiendra  facilement  l’excitation  produite  par  le  café,  mais  aussi  l’in¬ 
somnie  et  que,  le  lendemain,  le  consommateur,  fatigué  par  une  nuit 
d’insomnie,  n’aura  nullement  augmenté  scs  forces. 

Si  cette  môme  infusion  est  prise  après  le  déjeuner,  elle  produira 
moins  souvent  l’insomnie,  mais  privera  encore  de  sommeil  ceux  qui 
n’ont  pas  acquis  par  l’habitude  la  tolérance  nécessaire. 

Le  café  pris  au  contraire  le  matin  excite  moins,  soutient  les  forces, 
permet  d’attendre  le  second  repas,  bien  qu’il  soit  retardé,  et  ne  prive 
plus  de  sommeil.  Cette  action  du  café  est  surtout  obtenue  avec  du  café 
préparé  par  décoction  et  non  par  infusion. 

Il  y  a  en  effet  une  différence  notable  entre  l’action  du  café  préparé 
à  la  mode  française  actuelle  et  celle  du  café  bouilli  comme  le  font  les 
Orientaux,  Par  l’infusion  en  vase  clos,  on  recueille  surtout  la  caféone 
et  l’on  ne  retire  qu’une  partie  de  la  caféine.  Ce  café  est  excitant.  Le 
café  des  Orientaux,  qui  se  fait  par  une  décocUon  à  l’air  libre,  laisse 
échapper  les  huiles  essentielles  et  prend  à  la  graine  une  plus  grande 
quantité  de  caféine.  Aussi,  quand  on  veut  que  le  café  soutienne  les 
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forces  sans  exciter  à  les  dépenser,  on  doit  le  préparer  de  celte  seconde 
'  manière,  en  ayant  soin  de  faire  bouillir  le  café  avec  le  sucre. 

Les  doses  et  modes  d’administration  du  Café  nous  semblent  inutiles 
à  indiqticr.  Chacun  peut  les  fixer.  Nous  finissons  en  faisant  des  vœux 
pour  que  la  thérapeutique  ait  plus  souvent  recours  à  ce  moyen  actif, 
et  que  les  médecins  fulilisent  surtout  chez  les  malades  qui  n’y  étaient 
pas  habitués  pendant  leur  état  de  santé;  mais  bientôt  ces  personnes 
seront  rares. 

Hahnemann  n*a  peut-être  que  le  tort  de  Texagération  lorsqu’il 
accuse  le  Café  d’avoir  concouru  à  la  production  des  maladies  vapo¬ 
reuses,  plus  communes  depuis  un  ou  deux  siècles  qu’avant  cette  épo¬ 
que.  Tissot  et  bien  d’autres  avaient  déjà  soupçonné  ce  rapport. 

Nous  avons  dit,  ailleurs,  que  rinfusion  de  Café  jouissait  de  la  propriété 
très-curieuse  de  neutraliser  la  saveur  désagréalile  de  certaines  sub¬ 
stances  telles  que  le  sulfate  de  magnésie,  les  sels  de  quinine,  etc.  :  aussi 
depuis  quelque  temps  a-l-on  mis  ce  procédé  en  usage;  mais,  d’après 
robscrvalion  de  M.  Quévenne,  pour  opérer  avec  succès,  il  est  impor¬ 
tant  de  porter  l’infusion  de  café  à  rébullitîon  au  contact  de  la  sub¬ 
stance  dont  on  veut  détruire  la  saveur. 

La  caféine  ou  principe  immédiat  du  Café  a  été  trouvée  également 
dans  le  thé  (théine),  la  guarana  [Paullinia  sorbiUs)  {(fnaranine)  ;  elle  a  été 
annoncée  en  1819  par  Runzi,  décrite  en  1821  par  Pelletier  et  Robiquet, 
et  étudiée  par  MM.  Pfaff,  Liebig,  Martins,  Payen,  Péligot,  Stenhouse, 
llochelder,  van  den  Corput,  etc.  Elle  existe  dans  le  Café,  combinée 
avec  l’acide  cafétanniqiæ  (Bochelder),  caféique  (Pfalî),  chtoi'ogcnique 
(Payen).  La  caféine  est  d’ailleurs  une  base  très-faible. 

La  caféine  et  ses  sels,  à  la  dose  de  quelques  grains,  produisent  un 
assoupissement  léger,  bientôt  suivi  d’une  excitation  qui  active  l’éner¬ 
gie  des  fonctions  vitales  et  favorise  le  travail  intellectuel.  A  haute 
dose,  elle  est  vomitive;  elle  paraît  augmenter  les  sécrétions  biliaire  et 
urinaire. 

On  a  préconisé  la  caféine  contre  les  migraines,  les  névralgies,  les 
lièvres  inlenniltentes. 


M.^TIÈRB  MÉDICALE, 


Teuilles  préparées  du  Thea  smmsis  ou 
1  lié  de  la  Chine*  arbrisseau  exotique  de 
la  faraîlle  des  Théacées,  genre  Thea. 

CcLvaclères  Arbrisseaux  tou¬ 

jours  vertSj  feuilles  aïterueSj  Heurs  axil¬ 
laires^  calice  monesépale,  corolle  de  cinq 
ou  d[un  plus  grand  nombre  de  pétales* 
Etamines  en  nombre  indéterminé,  insé¬ 
rées  sous  rovaire.  Fruit  composé  d'une 


capsule  dure,  coriace  et  presque  ligneuse 
contenant  une  ou  deux  graines. 

CüVdHères  spécifiques  (Thea  sinen$i$)^ 
Arbrisseau  pouvant  acquérir  jusqu'k  la 
hauteur  de  8  à  10  mètres.  Feuilles  alter¬ 
nes*  glabres,  consianament  pétiolées; 
celles  des  jeunes  pousses  sont  tendres  et 
un  peu  piibescentes*  Fleurs  blanches, 
axillaires,  agglomérées;  calice  court,  à 
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diauj^  ;  par  Faction  de  Falcaîî  terreux  sur 
la  substance  azotée  du  Thé*  il  se  produit 
de  Fammoiiiaque  en  assez  grande  quan¬ 
tité  pour  donner  à  Fin  fusion  une  saveur 
urineuse  intolérable, 

D'aprÈs  plusieurs  analyses  anciennes, 
le  Tlié  contient  une  petite  proportion 
d’huile  essentielle,  de  Facide  et 

du  tannin^  de  la  gomme,  de  Falbuniine, 
du  ligneux  et  des  sels. 

Oudry  en  a  extrait  une  matière  azotée 
particulière  qui  a  reçu  le  nom  de  Théirte^ 
et  (juî  est  isomère  avec  la  caféine*  Enfin 
Péligût  a  fixé  la  proportion  de  ce  prin¬ 
cipe  dans  les  différentes  sortes  de  Thés. 

Le  Thé  hywenj  qui  est  le  plus  ricbe^ 
en  contient  5,40  pour  100  ;  le  Tîié  péko, 
qui  est  le  plus  pauvre,  n’en  renierme 
que  2J0  parties  sur  lÛO. 

Mais  il  faut  y  joindre,  d’après  le  même 
chimiste,  une  quantité  considérable  de  ca¬ 
séine  qui  existe  dans  toutes  les  sortes  do 
Thé,  et  qui  contribue  puissamment  à  leur 
donner  des  propriétés  alibiles, 

Infunon  de  thé* 

Feuilles  de  Thé,.*.**  4  li  10  gram* 

Eau  bouillante 500 

Laissez  infuser  un  quart  d’heure  et 
passez. 


THERAPEUTIQUE.  . 

Il  y  aurait  aussi  des  développements  et  des  faits  bien  cnrieus  à  rap¬ 
porter  sur  l’action  physiologique  du  Thé  et  sur  ses  contre-indications; 
mais,  d’une  part,  nous  devrions  répéter  la  plus  grande  partie  des  cho¬ 
ses  que  nous  avons  eu  occasion  d’exposer  à  propos  du  café,  et  de 
l’autre,  cette  plante  est  d’un  emploi  thérapeutique  trop  borné  pour 
mériter  qu’on  lui  consacre  des  pages  que  d’autres  sujets  réclament  ii  i 
plus  juste  titre.  On  a  épuisé  tout  l’intérêt  thérapeutique  de  cette  bois¬ 
son  célèbre,  lorsqu’on  a  énoncé  son  usage  banal  et  fort  recomman¬ 
dable  dans  les  indigestions  gastriques  et  intestinales.  A  titre  de  sudo-  j 
riftque,  elle  mérite  aussi  d’être  indiquée.  Quant  à  ses  inconvénients, 
ils  sont  surtout  relatifs  à  l’énervation  générale  qu’elle  cause  à  la  lon¬ 
gue,  et  aux  dyspepsies  dont  elle  afflige  ceux  qui  en  abusent.  Rien  des 
auteurs  de  matière  médicale  se  sont  dispensés  de  mentionner  le  tlie 
dans  leurs  ouvrages.  Nous  aurons  peut-être  occasion  d'y  revenir  en 
étudiant  les  indications  de  la  Médication  excitante. 

Ce  que  nous  avons  dit  du  café  comme  médicament  d'épargne  peut 
être  appliqué  à  l’infusion  de  thé,  surtout  lorsqu’elle  est  prise  le  malin 
ou  dans  la  journée  et  qu’elle  ne  provoque  pas  rinsomnie. 


Cinq  divisions  ovales,  arrondies;  corolle 
beaucoup  plus  grande  que  le  calice,  de 
cinq,  six  ou  huit  pétales  inégaux. 

Deux  fois  par  an,  en  Chine  et  au  Ja¬ 
pon,  on  récolte  les  jeunes  feuilles  du  Thé  ; 
on  les  plonge  dans  l’eau  bouillante  pen¬ 
dant  une  demi-minute  ;  puis  on  les  fait 
sécher  rapidement  sur  des  plaques  de 
fer^  ensuite  de  quoi  on  les  roule.  Alors 
on  les  met  dans  des  caisses  avec  diffé¬ 
rentes  plantes  aromatiques,  surtout  les 
fleurs  de  VOlea  fragram  et  du  Camellvt 
sasmqua.  On  distingue  les  Thés  verts  et 
les  Thés  noirs, 

11  y  a  quatre  sorles  de  Thés  verts  :  le 
Thé  hyswen,  le  Thé  perlé,  le  Thé  pou¬ 
dre  h  canon,  le  Thé  tchoulan.  Deux  sor¬ 
tes  de  Thés  noirs  :  le  Thé  soutchong  et 
le  Thé  péko. 

Le  Thé  vert  est  beaucoup  plus  exci¬ 
tant  que  le  noir. 

L'infusion  de  Thé  ne  fut  guère  consi¬ 
dérée  jusque  dans  ces  derniers  temps  que 
comme  une  boisson  agréable^  mais  le 
travail  de  Péligot  y  a  démontré  l’exis¬ 
tence  d'une  assez  forte  proportion  de 
principes  azotés  pour  l’élever  au  rang  des 
alîments  les  plus  nutritifs. 

lin  phénomène  chimique  fort  simple 
se  produit  souvent  lorsqu'on  sucre  Finfu- 
sion  de  Thé  avec  du  sucre  qui  contient 
des  quantités  un  peu  trop  grandes  de 
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ERYTHROXYLUM  COCA. 

HISTORIQUE. 

Il  a  paru  en  1868  une  thèse  écrite  par  un  Péruvien  très-ins¬ 
truit,  le  docteur  Moreno  y  Maïz,  et  dans  laquelle  on  trouve  i’iiis- 
toire  d’une  plante  qui  paraît  appelée  h  jouer  plus  tard  un  rôle  im¬ 
portant  dans  la  thérapeutique.  Il  s’agit  de  la  Coca,  qui  jouit  d’une 
immense  réputation  dans  toute  l'Amérique  du  Sud,  et  dont  l’usage 
chez  les  Indiens  remonte  à  l’antiquité  la  plus  reculée. 

M.  Moreno  y  Maïz,  qui  a  vécu  près  des  Indiens,  dit  qu’ils  ne  tra¬ 
vaillent  jamais,  soit  aux  mines,  soit  aux  champs,  sans  mâcher  des 
feuilles  de  Coca.  A  l’aide  de  cette  substance,  les  Indiens  peuvent  sup¬ 
porter  des  fatigues  considérables  et  rester  plusieurs  jours  sans  man¬ 
ger  autre  chose  que  quelques  grammes  de  maïs  torréfié. 

Dans  le  Pérou,  la  Bolivie  et  plusieurs  États  voisins,  comme  la  Nou¬ 
velle-Grenade,  TÉquateur  et  quelques  provinces  de  l’empire  du  Brésil, 
les  Indiens  prennent  de  bonne  heure  rhabitude  de  chiquer  des 
feuilles  de  Coca  et  conservent  cet  usage  jusqu’à  la  mort.  Ils  tiennent 
tellement  à  leur  Coca  qu'ils  sacrifieraient  plutôt  leur  nourriture,  leur 
tabac  et  leur  argent. 


MATfÊBE  MéOICALE. 


VErythroxylum  Coca  [Guca  des  Quî- 
chaâ,  Coca  des  Espagnols^  Hayo  des 
Guarigos,  Ipadu  des  Tupiaets,  Erylhroxy- 
îum  de  Linné,  Erythroiylon  peruano  de 
Unanué,  Erythrojylon  Coca  de  Lamarck 
et  de  de  CaiidoJle)  est  une  plante  de  îa 
famille  des  Erythroiyléès  [Linné]  dont 
;  il  n’existe  qn^^un  seul  genre,  TErylbroxy- 
lon.  C’est  un  arbrisseau  nui  atteint  de 
2  à  3  mètres,  son  tronc  est  couvert  d’une 
I  écorce  rugueuse,  entière^  presque  tou¬ 
jours  glabre  ;  scs  rameaux  sont  souvent 
comprimés  vers  leur  sommet  et  portent 
des  feuilles  alternes,  munies  cbacune 
^  d’une  stipule  axillaire, 

'  La  racine  est  rameuse,  à  divisions 
obliques,  terminées  par  des  rameaux  dé- 
j  liés*  Les  fleurs  de  la  Coca  sont  petites, 

;  blanches  ou  jaune  verdâtre  ;  on  les 
trouve  ou  solitaires  ou  groupées  en  pe¬ 
tites  cimes  h  l’aisselle  des  bractées 
I  écailleuses*  Ses  fleurs  sont  régulières  et 
F  hermaphrodites*  Leur  calice  est  formé 
I  de  cinq  sépales  soudés  â  leur  base  en 
F  préfloraison  quinconciale  dans  le  bouton* 
I  La  corolle  est  composée  de  cinq  pétales 
I  accompagnés  a  leur  base  d'un  appen- 
I  dice  inférieur  {nectar),  dont  la  forme 


varie  suivant  les  espèces.  Leur  préflo- 
raison  est  contournée* 

L’androcée  est  formée  de  dix  étamines 
qui  sont  superposées,  cinq  aux  sépales  et 
cinq  aux  pétales*  Leurs  filets  sont  mona- 
detphos  à  la  base,  et  réunis  en  ce  point 
en  une  sorte  de  sac  qui  entoure  Tovaire; 
puis  ils  deviennent  libres  et  supportent 
une  anthère  biloculaire  iniorse  et  déhis¬ 
cente  par  fentes  longitudinales* 

Le  gynécée  se  compose  d'un  ovaire 
supère  k  trois  loges  surmontées  de  trois 
styles* 

Le  fruit  est  une  drupe  à  péricarpe  mince 
rouge ^  qui  renferme  une  graine  dont 
Tembryon  est  entouré  d'un  albumen 
abondant*  La  graine  est  un  caryopse 
pointu  à  ses  deux  extrémités, 

La  feuille  est  la  partie  usitée^  elle  a 
de  4  à  îO  centimètres  de  long  et  de  2  â 
2  centimètres  et  demi  de  large;  elle  est 
ellîpLique,  un  peu  allongée  et  d'un  vert 
plus  prononcé  à  sa  face  supérieure  qu’à 
sa  face  inférieure.  Cette  feuille  une  fois 
desséchée  est  très^sèche  eitrès-cassante  ; 
elle  se  réduit  facilement  en  poudre*  Ce 
qui  lui  donne  un  aspect  tout  particulier, 
C’est  la  disposition  de  scs  nervures*  En 
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rfl'fîl.  de  la  nervure  pMûlaire^  assez  pro¬ 
noncée  sur  sa  face  inférieure^  parlant 
perpendiculairement  de  petites  nervures 
secondaires,  fjui  ne  tardent  pas  à  s'ana¬ 
stomoser  et  à  former  deux  m  truis  &érm 
d^armdes  qui  rapptUenî  ass^z  fiiVn,  par 
(eur  dUpositiùn^  celUs  de$  ter  es  mésen¬ 
tériques^  Parallèlement  à  la  nervure  mé^ 
diane  on  observe  sur  la  plupart  des  feuilles^ 
à  la  partie  inférieure  seulement^  unesiiillie 
longitudinale  qm  rade  la  hase  des  fefailles 
h  la  pointe^  en  dessinant  une  légère  cour¬ 
bure  (Moreno  y  Maiz). 

Cocaïne* 

En  1859,  Nîemann,  élève  de  Whœler, 
à  GoBttïngue,  parvînt  à  extraire  des  feuil¬ 
les  de  Coca  un  alcaloïde  nouveau  auquel 
il  donna  le  nom  de  Cocame  ;  il  avait 
suivi,  pour  y  arriver,  le  procédé  que 
Brandes  a  indiqué  pour  préparer  Tatro- 
pine.  M.  ]\loreno  y  Maïz  en  a  préparé, 
de  son  côté,  par  un  procédé  qui  lui  appar¬ 
tient-  Il  a  pris  1,200  grammes  de  feuilles 
de  Coca,  qu'il  avait  rapportées  lui-mCme 
du  Pérou  quatre  années  auparavant  ;  il  a 
mélangé  ces  feuilles  avec  de  la  chaux 
délitée  par  Taction  de  J'air  et  il  a  aban¬ 
donné  ce  mélange  pendant  vingt-quatre 


heures*  Au  bout  de  ce  temps,  il  a  lessivé 
ie  tout  avec  de  î'alcool  à  40  degrés.  Le 
liquide  a  pris  une  odeur  fétide  analogue 
à  celle  qu’on  perçoit  lorsque  les  Indiens 
chiquent  leurs  feuilles  de  Goca.  M.  Mo¬ 
reno  y  Maîz  a  fait  évaporer  et  cristalli¬ 
ser  plusieurs  fois,  et  la  Cocaïne  a  été 
obtenue  à  Tétât  cristallin, 

La  Cocame  préparée  par  M*  Moreno  y 
Maiz  est  d’un  blanc  légèrement  jaunâtre, 
elle  cristaSlise  en  petits  prismes  soyeux 
Elle  possède  une  odeur  suave  analogue  à 
celle  des  feuilles,  Elle  est  presque  inso¬ 
luble  dans  Teau  froide,  très-peu  soluble 
dans  Teau  boni  Utite,  assez  facilement 
soluble  dans  Talcool,  et  très-soluble  dans 
réiherHi  Elle  a  une  réaction  fortement  al¬ 
caline  et  une  saveur  qui  lui  est  propre* 

Acétate  de  Cf>cdîne. 

De  tous  les  sels  que  M.  Moreno  y 
Maîz  a  essayé  de  préparer  avec  la  Co¬ 
caïne,  racétate  est  le  seul  qui  cristallise 
facilement.  Il  forme  des  aiguilles  soyeu¬ 
ses,  très-déliées,  blanches,  et  légèrement 
jaunâtres .  Il  est  soluble  dans  Teau^  et  son 
action  sur  la  muqueuse  de  la  langue  est 
beaucoup  plus  prononcée  que  celle  de  La 
Cocaïne. 


ACTIOÎfl  PHYSIOLOGIQUE. 

Voici,  d’après  M.  Moreno  y  Maïz,  comment  la  Coca  est  employée 
par  les  naturels.  Lorsque  l’Indien  veut  chiquer  la  Coca,  il  introduit 
une  à  une  dans  sa  bouche  les  feuilles  qui  doivent  former  la  chique, 
en  ayant  soin  de  retirer  avec  ses  dents  les  nervures  et  les  pétioles; 
quand  il  trouve  la  chique  assez  humectée,  il  place  avec  soin,  au  mi¬ 
lieu  de  la  masse,  une  certaine  quantité  de  llipta  qu’il  introduit  avec 
un  petit  bâton. 

Cette  llipta  est  une  poudre  grisâtre,  provenant  de  rincinération  des 
liges  sèches  de  diverses  plantes,  telles  que  la  chenopodion  quinoa  et  le 
pétiole  des  feuilles  du  bananier.  Cette  poudre  est  alcaline  et  elle  a  très- 
probablement  pour  effet  de  mettre  en  liberté  la  cocaïne. 

Lorsque  cette  chique  est  restée  quelque  temps  dans  la  bouche,  elle 
provoque  une  abondante  sécrétion  de  salive  qui,  chargée  des  princi¬ 
pes  de  la  plante,  a  un  goût  peu  agréable. 

Pendant  les  premiers  temps,  l’Indien  rejette  cette  salive,  mais  peu 
âpeu  il  s’y  accoutume  et  il  l’avale.  La  durée  moycnned’une  chique  est 
de  deux  heures,  l’Indien  la  renouvelle  d’autant  plus  fréquemment  que 
son  travail  est  plus  pénible. 

Avec  ce  seul  soutien,  les  Indiens  supportent  des  fatigues  considé¬ 
rables,  Stevenson  dit  en  avoir  vu  travailler  sans  interruption  pendant 
quatre  ou  cinq  jours  sans  prendre  d’autre  nourriture.  Un  négociant 
nommé  Campbell,  établi  depuis  quatorze  ans  au  Pérou,  a  fait  un 
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voyage  avec  un  Indien  dans  des  conditions  presque  fabuleuses.  Le  né¬ 
gociant,  monté  à  cheval,  parcourut  dans  sa  journée  180  kilomètres, 
l'Indien  les  lit  ü  pied,  ne  mangeant  que  quelques  grains  de  maïs  rôù 
et  chiquant  constamment  de  la  Coca.  Le  voyageur  était  exténué^  Tïn- 
dîen  prit  un  peu  de  repos  et  reprit  le  chemin  de  son  domicile  sans 
autre  nourriture  que  la  Coca. 

Ces  histoires  sont  tellement  surprenantes,  que  nous  en  citerons 

encore  deux  autres. 

* 

«  Je  puis,  dit  le  docteur  Eschudy  (Moreno,  lùc.  «V.,  p.  33),  fournir 
un  exemple  de  la  faculté  étonnante  dont  jouissent  les  Indiens  pour 
supporter  la  fatigue  sans  autre  ressource  que  la  Coca.  J’employais  un 
cholo  de  Huasi,  nommé  Hatun  Huamang,  à  faire  un  travail  pénible  i\ 
la  pioche.  Pendant  tout  le  temps  qu’il  fut  à  mon  service,  c’est-à-dire 
cinq  jours  et  cinq  nuits,  ü  ne  prit  aucune  nourriture  et  ne  dormit  que 
deux  heures  par  nuit. 

«  Mais  toutes  les  deux  heures  et  demie  ou  trois  heures,  il  chiquait 
régulièrement  environ  une  once  espagnole  {14  grammes)  de  feuilles 
de  Coca  et  tenait  constamment  sa  chique  dans  sa  bouche.  Je  ne  le 
perdis  pas  de  vue  pendant  tout  ce  temps.  Le  travail  étant  terminé,  il 
m'accompagna  deux  jours  dans  un  voyage  de  23  lieues  à  travers  les 
hauteurs,  et,  quoique  à  pied,  il  suivit  le  pas  de  ma  mule,  ne  s’arrê¬ 
tant  que  pour  préparer  sa  chique.  En  me  quittant,  il  me  déclara  qu’il 
s’engagerait  volontiers  à  répéter  la  môme  besogne  sans  manger, 
pourvu  que  je  lui  donnasse  une  quantité  suffisante  de  Coca.  Le  prê¬ 
tre  du  village  m’assura  que  cet  homme  avait  soixante-deux  ans  et 
<iu’il  n'avait  jamais  été  malade.  »  Le  docteur  Moreno,  qui  a  constaté 
des  faits  semblables,  dit  que  dans  son  pays  le  guide,  qui  accompagne 
à  pied  le  voyageur  monté  sur  un  cheval,  porte  ordinairement  le  ba¬ 
gage,  et  qu’il  traverse  souvent  des  neiges  n’étant  qu’à  peine  vêtu,  et 
n’ayant  pour  toute  provision  que  son  sac  de  Coca.  Il  passe  ainsi  des 
jours  et  des  nuits,  sans  autre  nourriture  que  quelques  grammes  de 
maïs  torréfié. 

La  vie  des  courriers  n’est  pas  moins  curieuse.  Le  docteur  Moreno 
en  a  vu  qui  font  le  voyage  à  pied  de  Lima  au  Cerro  de  Paseo  (distance 
de  40  à  30  lieues)  en  trente  ou  quarante  heures  ;  dans  le  pays,  on  les 
appelle  à  cause  de  leur  rapidité  des  vapew's.  Ils  n’emportent  que  leur 
sac  de  Coca  et  un  peu  de  maïs. 

Si  l’on  quitte  ces  récits  pour  rentrer  dans  la  pratique  ordinaire, 
voici  ce  qu’on  trouve  : 

L'infusion  de  Coca  à  10  grammes  pour  130  grammes  d’eau  ne  pa¬ 
raît  produire  qu’un  eflet  de  stimulation  légère,  comme  le  ferait  une 
lasse  de  thé.  .\ussi  au  Pérou  la  Coca  remplace-t-elle  le  thé.  A  dose 
plus  forte,  elle  donne,  comme  le  thé,  l’insomnie  et  l’agitalion.  A  une 
do  se  plus  élevée,  la  Coca  produit  une  ivresse  analogue  à  celle  du 
hashich. 
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Il  serait  surprenant  que,  dans  de  telles  conditions,  les  Indiens  n’abu¬ 
sassent  pas  de  la  Coca;  aussi  rencontre-t-on  fréquemment  des  malheu¬ 
reux  atteints  de  cocaïsme,  qu’on  désigne  dans  le  pays  sous  le  nom  de 
cogueros.  Ces  hommes  sont  maigres,  jaunes,  atteints  souvent  d’ict&re 
et  d’obstruction  abdominale;  ils  ont  de  l’ascile,  de  l’anorexie  et  une 
insomnie  incurable,  puis  vient  le  marasme  et  la  mort  (Pseppig  et 
Tschudy).  Selon  Tschudy,  Campbell,  Mantegazza  et  Unanue,  ceux  qui 
mâchent  la  Coca  sans  aller  jusqu’à  l’abus  parviendraient  au  contraire 
à  une  assez  grande  longévité. 

Si  l’on  cherche  à  faire  d’autre  part  l'analyse  des  phénomènes  phy¬ 
siologiques  produits  par  la  Coca,  voici  ce  que  l’on  trouve  dans  îa 
relation  si  intéressante  du  docteur  Moreno  :  Le  premier  phénomène 
appréciable  est  une  augmentation  de  la  sécrétion  salivaire,  puis  l’a¬ 
nesthésie  de  la  muqueuse  au  point  qu’on  perçoit  à  peine  le  contact 
de  la  pointe  delà  langue  contre  les  parois  de  la  bouche,  et  l’analgésie 
est  à  peu  près  complète.  L’haîeine  est  brûlante  et  ammoniacale. 

Selon  le  docteur  Moreno,  cet  effet  n'est  pas  dû  à  l’action  de  chi¬ 
quer,  car  il  l’aurait  observé  après  l’administration  de  l’élixir  ou  de 
l’extrait  de  Coca  et  même  de  la  cocaïne. 

L’accélération  du  pouls  est  le  fait  le  plus  fréquent  et  le  plus  con¬ 
stant.  Le  docteur  Mantegazza,  voulant  comparer  la  stimulation  pro¬ 
duite  par  la  Coca  à  celle  des  autres  boissons  stimulantes,  est  arrivé 
aux  chiffres  suivants  : 


Café. . . . . . .  70^0 

Cacao  * . . . . .  *  * . .  87^4 

Maté  (Ilex  paraguayensis}*,  *.***.****-<**.***  IQÇpï 
Coca . . .  . . .  . —  *..*,*.*,-  !59,2 


Toutes  ces  boissons  ou  infusions  ont  été  prises  à  la  température  de 
Cl  degrés  centigrades,  et  le  pouls  a  été  compté  de  cinq  en  cinq  mi¬ 
nutes  pendant  une  heure  et  demie. 

Pour  préciser  davantage  celle  action,  le  docteur  Moreno  y  a  joint 
des  tracés  comparatifs  obtenus  avec  le  sphygmographe,  mais  il  nous 
parait  impossible  de  les  apprécier  avec  le  peu  de  connaissance  que 
nous  avons  encore  de  la  valeur  de  ces  tracés. 

Quant  à  l’effet  sur  la  nutrition,  il  est  difficile  à  préciser,  mais  les 
expériences  du  docteur  Moreno,  comme  celles  du  docteur  Vi  eddell, 
semblent  montrer  que  la  Coca  ne  contient  pas  de  principes  alimen-  j 
taires  suffisants  pour  entretenir  la  vie,  car  elle  laisse  mourir  d’inani¬ 
tion  sans  retarder  la  mort;  il  semblerait  qu’elle  ne  fait  que  permettre  | 
à  l'économie  d’user  scs  forces  radicales  pendant  un  cerlain  laps  de 
temps  :  c’est  le  fait  d’un  excitant  et  non  d’un  tonique. 

L’Indien  est  naturellement  sobre  et  son  travail  modéré.  La  Coca 
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MATÉ, 

lui  sert  à  faire  taire  la  faim  «  comme  le  cigare  au  blanc,  u  Pendant  ce 
temps,  rindien  vit  en  réalité  d’autophagie  qu’il  doit  réparer  par  Ta- 
|imentatioa.  11  peut  donc  ainsi,  s’il  est  sobre,  arriver  à  vivre  avec  un 
minimum  d’alimentation .  Mais  s'il  dépasse  les  conditions  physiolo¬ 
giques,  il  tombe  dans  l’émacialion  et  dépérit  rapidement. 

Sur  les  animaux,  les  expériences  ont  montré  que  l’acétate  de  co¬ 
caïne  provoque  d’abord  de  l’excitalion  musculaire  et  de  l’exagération 
de  la  sensibilité,  mais  cette  période  dure  peu  et  est  bientôt  suivie  d'a¬ 
dynamie  musculaire  et  d'une  diminution  de  la  sensibilité  qui  peut 
aller  jusqu’à  sa  perte  absolue. 

THÉRAPEUTIQUE. 

La  Coca  n’a  été  employée  jusqu’ici  qu’en  infusion  contre  les  in¬ 
digestions  et  les  coliques. 

La  théorie  de  Schulz  sur  les  aliments  dits  à'éjmrgnc  reprise  dans  ces 
derniers  temps  a  fait  espérer  à  quelques  médecins  que  la  Coca  pour- 
fait  remplacer,  dans  le  traitement  de  l’anémie,  le  Quinquina  et  le 
Café.  11  n’  en  est  rien  ;  cependant,  nous  nous  sommes  bien  trouvés  de 
prescrire  de  la*Coca  à  des  convalescents  et  à  des  anémiques. 

» 

!  , 

MODE  D  ADMINISTRATION  ET  DOSES. 

I 

L’infusion  de  feuilles  de  Coca  est  employée  au  Pérou  comme  succé¬ 
dané  du  thé;  elle  se  prépare  de  la  même  manière,  avec  cette  diffé¬ 
rence  qu’on  rejette  la  première  eau,  qui  serait  trop  amère. 

On  prend  environ  10  grammes  de  feuilles  pour  150  grammes  d’eau 
pouiliante. 

La  décoction  est  une  mauvaise  préparation  qui  altère  les  principes 
lactifs  de  la  Coca  et  n'est  pas  employée. 

L’extrait  aqueux  comme  l’extrait  alcoolique  peuvent  être  employés 
à  une  dose  de  quatre  à  cinq  fois  moindre  que  les  feuilles. 

La  meilleure  préparation  paraît  être  celle  des  pastilles  dans  les¬ 
quelles  la  poudre  de  feuilles  est  combinée  avec  une  certaine  llipta. 

’  Chaque  pastille  contient  0s^2Ô  de  poudre  de  Coca  ;  on  en  donne  de 
cinq  à  dix  par  jour. 


MATÉ. 

UATIÈRE  MÉDICALE, 


ILe  Maté  {îlex  parû^uaytTlsis  D*Gj  lUx 
Aug,  Saînmilaire,  glan- 

dalosQy  L.)  est  un  arbrisseau  de  la  {araille 
des  Uicinées^  d&nt  le  port  a  quelque  res^ 
«emblance  avec  celui  d'un  pomaiîer  h 

i' 

[ 


écorce  brillante  et  d'aspect  velouté.  li 
pousse  à  réiat  sauvage  dans  les  bois  qui 
bordent  les  rivières  affluentes  du  Paraguay 
et  de  rüruguay.  Les  feuilles  sont  simples^ 
à  pétiole  court,  ovales,  oblonguea,  lan- 
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céolées,  dentées  sur  les  bords,  lui  liantes 
et  coriaces.  Les  fieurs  sont  blaiicbeîs, 
jîroupées  en  inflorescences  axillaires.  La 
ilour  a  4  sépales,  4  pétales,  4  étainines. 
ï/ovaire  est  quadrilobé*  Le  fruit  est  une 
drupe  rouge  de  la  grosseur  d’un  grain  de 
jioivre  contenant  4  noyaux  striés* 

Le  maté  désignait  d’abord  le  vase,  c'est* 
à-dire  la  calebasse  dans  laquelle  se  fait 
Tin  fusion.  Le  maté  ou  tlié  du  Faragaayse 
vend  sous  trois  noms  difïénnits  :  Cm-Cnj/s 
(Caa  signifie  feuilles)  formé  de  bourgeons 
épanouis,  Ca^t-Mtri  préparé  par  les  jé¬ 
suites  avec  les  feuilles  mondées  et 
pulvérisées,  Caiî-Gnzn  préparé  par  les 
indigènes  avec  les  reiiilles  grillées  et  gros¬ 
sièrement  pulvérisées*  O^^^tnd  le  Muté  a 
subi  utie  dessiccation  suffisante,  on  prend 
les  branches  et  les  feuilles  que  ron  ré¬ 
duit  en  poudre  grossière  au  moyen  d'un 
moulin.  La  poudre  et  le  bois  ainsi  pré- 
])arés  sont  enfermés  dans  des  sacs  de 
i)eau  de  bœuf  de  forme  carrée.  Ce  sac  a 
la  forme  d'un  oreiller  et  se  nomme  mron. 
Les  surons  séchés  au  soleil  pèsent  de  GO 
à  15Û  kilogrammes. 

Les  échantillons  de  maté  que  nous 
avons  eus  à  notre  disposition  ont  été  rap¬ 
portés  de  Buenos-Ayres  par  un  de  nos 
amis  qui,  habitué  à  prendre  le  maté  cha¬ 
que  jour,  a  voulu  en  rapporter  une  pro¬ 
vision  à  Paris*  Nous  en  avons  reçu  un 
autre  moins  aromatique  du  Brésil.  Le  pre* 
niier  se  compose  d’une  poudre  de  feuilles, 


de  la  couleur  du  thé  vert,  de  fragmentai 
de  liges  de  3  à  5  millimètres  de  diamkre| 
ayant  une  écorce  jaunâtre  lîssô  présent  an  tl 
çà  et  là  des  saillies  qui  sont  devenues! 
blanches  en  s'usant  par  le  frottement,  eti 
enfin  de  bourgeons*  | 

Un  écbaniîllon  d'antre  provenance,  ana-;i 
lyfsé  par  M*  Byasson,  pharmacien  en  chef] 
de  rhôpîial  des  Cliniques,  a  donné  la  CûiTi*  j 
position  suivante  : 

Caféine . * . . 

Substance  glutîneuse  et  ma¬ 
tière  colorante  verte.**.  3*37  i| 
Glycoside  spécial*  *,....*  *  2,3S  ] 

Résine . , .  *  * . .  0,61  j 

Sels  minéraux _ _  * 

Acide  malîque.  * .  .**..*.♦  non  dosé, 

_ i. 

Pour* .  inO  part,| 

M*  Byasson  ajoute  :  tt  Stenhousc  le  prç-: 
miery  a  signalé  la  présence  de  la  caféine* | 
Rochleder  avait  indiqué  l'acide  cafétanni-l 
que,  maïs  nous  n'avons  pti  caractériser  sai 
pivsencc  dans  réchantülon  analysé  par^ 
nous.  La  caféine  que  nous  y  avons  trou¬ 
vée  et  qui  est  identique  par  ses  caractères 
à  celle  du  café  et  du  thé,  est  en  proporiioit 
telle  qu*elle  rapproche  le  Maté  des  es^J 
pèces  les  plus  riches  de  thé  et  de  café*, 
Dans  le  Muté,  Varome  provieiit  du  glyco- 1 
side  qiTil  cDLitient*  »  (Byasson,  conimu-j 
nicatîon  inédite.) 


ACTION  PnTSIOIOGÏQtJE:,  j 

I 

Voici  comment  se  prend  le  Maté.  Les  habitants  de  r.4m6rique  du' 
Sud  choisissent  en  général  pour  théière  une  calebasse  séchée  dont  la' 
tige  recourbée  forme  l’anse,  ils  la  percent  d’iin  trou  sur  le  côté  pour' 
y  introduire  la  poudre.  On  verse  par  cet  orifice  d’abord  des  fragmenlsi 
de  tige,  un  peu  de  sucre,  et  d’écorce  d’orange,  puis  environ  20  à| 
30  grammes  de  poudre  et  de  débris  de  tige  de  la  Yerba,  puis  de  l'eauj 
bouillante,  et  on  laisse  infuser  quelque  temps.  Pour  boire  l’infusionj 
contenue  dans  la  calebasse,  on  sc  sert  d'un  tube  de  métal  terminai 
par  une  ampoule  percée  de  trous  nommée  bombiile. 

Le  tube  servira  à  aspirer  le  liquide  et  les  trous  de  l’ampoule  sontl 
percés  de  manière  à  former  une  sorte  de  filtre  qui  laissera  passera 
l’infusion  sans  laisser  pénétrer  la  poudre  de  feuilles.  Les  gens  richcsi 
remplacent  la  calebasse  par  une  sorte  de  va-seen  argent  allongé,  ayant 
la  forme  et  le  volume  d’un  gros  œuf  et  porté  sur  un  trépied.  La  bom-i 
bille,  fabriquée  la  plupart  du  temps  à  Paris,  est  en  métal  blanc  ou  enl 
cuivre  argenté,  comme  les  couverts,  et  quelquefois  même  en  argenl. 

On  commence  par  aspirer  par  petites  gorgées,  au  moyen  de  la, 
bonibille,  l’infusion  qui  est  très-concentrée  et  qu’on  rejette;  cetteft 
opération  est  faite  par  une  domesliqiic  qui  porte  le  nom  de  scbüd<>A 
de  mate,  et  peu  à  peu  on  ajoute  de  l’eau  chaude  à  mesure  que  le  li-j 
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quide  s’épuise.  L’infusion  ainsi  préparée  est  d’une  couleur  verte  ^un 
peu  brunâtre,  et  se  rapproche  beaucoup  du  liié  comme  odeur  et 
*  comme  couleur.  Elle  a  peu  de  saveur,  mais,  quand  on  l’a  avalée  et 
que  la  vapeur  monte  dans  les  fosses  nasales  postérieures,  on  perçoit 
une  odeur  assez  aromatique,  mais  qui  'souvent  conserve  un  goût 
d’bcrbes  prononcé. 

Il  en  est  un  peu  du  Maté  comme  du  Tabac  :  la  première  fois  qu’on 
en  boit  on  éprouve  facilement  des  troubles  dans  la  digestion,  mais 
peu  à  peu  la  tolérance  s’établit  et  rhabilude  une  fois  prise  devient, 
comme  celle  du  Tabac,  une  servitude  qu’on  a  de  la  peine  â  quitter, 
11  ne  produit  plus  alors  de  troubles  digestifs,  il  facilite  seulement  les 
garde-robes,  encore  comme  le  Tabac. 

Mais  le  Maté  se  rapproche  plus  encore  du  Thé  et  du  Café  que  du 
Tabac,  par  Texcitation  légère  du  cerveau  qu’il  entraîne,  et  que  les  con¬ 
sommateurs  entretiennent  en  prenant  le  Maté  plusieurs  fois  par 
jour,  quelques-uns  môme  d’une  manière  presque  continue. 

Le  Maté  soutient  comme  le  Café,  le  Thé  et  la  Coca  et  permet  de 
rester  assez  longtemps  sans  manger  et  sans  souffrir  de  la  faim 

L’usage  du  Maté  tend  à  disparaître,  attendu  que  les  Européens  ont 
refusé  de  boire  avec  tout  le  monde  à  la  môme  bombiïle.  Les  indi¬ 
gènes  eux-mêmes  ont  reconnu  le  danger  de  contracter  par  là  des 
maladies  contagieuses  et  en  abandonnent  peu  à  peu  l’usage. 

ACTION  TnÉUAPEUTIQUE. 

i  Malgré  renlhousiasme  des  populations  qui  consomment  le  Maté, 
cette  plante  n'a  pu  acquérir  la  réputation  de  guérir  une  maladie  quel¬ 
conque,  si  ce  n’est  de  soutenir  les  convalescents  de  fièvre  grave  ;  c’est 
l’action  que  nous  avons  déjà  reconnue  à  la  Coca. 

Cette  plante  étant  peu  connue  en  France,  nous  indiquons  qu’on 
pourra  trouver  des  détails  sur  son  histoire  dans  A.  Saint-Hilaire 
(Mémoires  du  Muséum,  18^2,  p,  351);  Spach  {flistoire  naturelle  des 
végétaux.,  1834,  II);  Marvaud  {tes  Aliments  d  épargne,  2®  édition,  1874, 
p.  333). 

AUUM  TRIPHYLLUM. 

I 

h 

L’Arum  à  trois  feuilles  (Arum  iriphijllum]  (Wild,  Sp.  plant,)  est  une 
’  plante  de  l’Amérique  du  Sud  et  du  Nord,  commune  dans  les  endroits 
humides  et  ombragés  ;  il  n’y  a  que  le  rhizome  qui  soit  employé  en 
médecine;  on  le  propose  dans  le  traitement  des  affections  pulmo- 
’  naires. 

C’est  un  irritant  très-puissant,  surtout  à  l’état  frais;  il  jouit  delà 
propriété  d’augmenter  les  sécrétions,  et  plus  particulièrement  celles 


800 


MblDJGAMENTS  EXCITANTS. 

de  la  peau  et  des  bronches;  on  l’a  administré,  dît-on,  en  Amérique 
avec  quelque  succès  dans  l’asthme,  le  catarrhe  chronique,  etc. 

On  donne  la  poudre  d'Arum  à  la  dose  de  30  centigrammes  dans 
un  verre  d’eau  sucrée  ;  on  augmente  graduellement  jusqu  à  4  gram¬ 
mes. 

On  l’emploie  en  teinture  dans  l’alcool  à  53  degrés,  ou  bien  dans 
du  genièvre  à 


ARNICA. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


Sous  les  noms  à*Àrmca^  de  Taùac  des 
Vosges^  de  Pfaniain  dea  Alpû^;,  â'Arniqtfe 
des  montag7ieSt  Bétoine  des  montagnes ^  on 
emploie  les  fleurons  et  très-rarement  les 
racines  et  les  feuilles  de  V Arnica  mon- 
qui  croit  sur  las  montagnes  et  qui 
appartient  à  la  famille  des  Synanthêrées, 
tribu  des  Corj'mbifères* 

Caractères.  Tiges  cylindriques,  veiues, 
hautes  de  ZO  à  aO  millimètres,  simples  ou 
ramifiées^  feuilles  ovales  entières,  obtuses, 
sessîles  ou  alternées  en  un  pétiole  linéaire^ 
d’un  vert  clair  en  dessous,  glabres  à  la  face 
supérieure,  trinervées,.  racines  liorizon- 
taïes,  menues,  tortueuses,  d’un  rouge 
brunâtre  h  l'extérieur,  blanchâtre  k  Tin- 
térieur* 

Les  fleurons  sont  portés  sur  une  inflo¬ 
rescence  terminale  solitaire,  pédonculée, 
grande,  avec  des  de  mi- fleurons  h  la  cir¬ 
conférence  ;  au  centre  îls  présentent 
â  la  base  un  ovaire  surmonté  par  une 
aigrette  ;  la  plante  présente  une  odeur 
particulière  forte,  une  saveur  amère  j 


lorsque  les  fleurs  sont  sèches,  on  doit 
les  manier  avec  précaution  en  raison 
des  aigrettes  qui  s'en  détachant  et  qui 
irritent  la  membrane  pituitaire*  Ce  sont 
ces  mêmes  aigrettes  qui,  s’arrêtant  â 
la  gorge,  provoquent  les  vomissements, 
îorsqu^on  boit  la  tisane  d'Arnica  qui  n’a 
pas  été  filtrée* 

William  Dastock  a  eitrait  de  f  Arnica 
en  1851  un  alcaloïde  qu’il  a  nommé 
ùrnidne.  Antérieurement  l'Arnîca  avait 
été  analysé  par  MM.  Chevallier  et  Las- 
saigne. 

Les  principes  actifs  de  TArnica  sont  so¬ 
lubles  dans  Teau  et  ralcooL 

Teinture  ctÂrnka 
{Tinctura  de  Arnzcd)* 

Fleurs  d’Ârnica* . .  fClC 

Alcool  à  60  degrés  500 

Faites  macérer  pendant  dix  jours,  pas¬ 
ser  avec  expression,  filtrez. 


ACTION  POYSIOLOGIQUE. 

D’après  Joerg,  l’Arnica  excite  principalement  l'encéphale,  irrite  le 
tube  digestif,  accélère  la  circulation,  amène  la  diaphorèse,  excite  la 
toux  et  pont  déterminer  des  nausées  et  des  vomissements  ;  son  action 
sur  le  système  nerveux  se  manifeste  par  de  la  céphalalgie,  des  mouve¬ 
ments  spasmodiques,  des  picotements,  des  fourmillements  dont  on  a 
tiré  un  certain  parti  dans  quelq^ues  cas  de  paralysie,  de  somnolence 
habituelle,  de  coma,  etc. 

ACTION  THÉRAPEUTIOÜB. 

Stahl  appelait  l’Arnica  le  guinguina  des  pauvres ,  Hallé  et  Desbois, 
de  Rochefort,  l’ont  beaucoup  accrédité.  Quoiqu’il  ait  été  employé  quel- 
quefois  avec  succès  contre  les  fièvres  adynamiques  et  ataxiques,  il  est 
loin  d’être  le  succédané  du  quinquina.  La  teinture  mêlée  à  l’eau  est 
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d’un  usage  populaire  contre  les  coups,  les  ecchymoses,  les  contusions  ; 
on  la  préconise  contre  le  rhumatisme,  etc. 

Celte  médication  n’est  pourtant  pas  sans  danger,  car  on  a  vu  des  cas 
où  une  forte  décoction  d’Arn^ca  a  produit  des  vomissements,  de  la 
diarrhée,  do  la  dépression  de  la  circulation  et  de  la  calorification,  de 
manière  à  simuler  pendant  quelques  heures  un  empoisonnement  par 
les  contro-stinaulants.  Cependant  il  n’y  a  pas  eu  d’empoisonnement 
mortel  (Guillemot,  Thèse  de  Pütü^  1874), 

Doses.  Poudre,  comme  sternutatoire,  une  pincée  ;  en  pilules,  30  h 
SO  centigrammes  ;  l’eau  distillée,  peu  usitée,  30  à  lOÜ  grammes  ; 
en  infusion,  2  à  4  grammes  pour  1  litre  d’eau,  cette  tisane  doit 
être  filtrée;  teinture,  quelques  gouttes  dans  un  verre  d’eau.  A  l'ex- 
j  térieur,  on  la  môle  à  trois  quarts  d’eau.  Extrait  alcoolique  5  à  lu 
eenligrarames. 


GUANO. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 

C’est  de  Ilumboldt  et  Bonpiand  qui  ont  rapporté  le  Guano  du  Pérou  ; 
celte  substance,  désignée  parles  Anglais  sous  le  nom  de  bird~manure^ 
se  rencontre  en  couches  de  50  et  00  pieds  d’épaisseur  sur  les  côtes  du 
Pérou,  aux  îles  Ghinchas  et  dans  d’autres  plus  méridionales,  telles  que 
lio,  Iza,  Arica,  etc.,  etc. 

C’est  une  matière  azotée,  riche  en  acide  urique  et  en  phosphate  de 
chaux  ;  M.  ünger  en  a  extrait  une  substance  azotée  qu’il  a  nommée 
Guanine. 

Dans  la  Colombie,  le  Guano  a  été  employé  dans  le  traitement  de  dif¬ 
férentes  espèces  de  lèpres  ;  le  professeur  llorner,  de  Philadelphie,  l’a 
employé  sous  forme  de  cataplasmes  mêlés  à  de  la  terre,  dans  des  cas 
d’inflammation  chronique  de  l’articulaLion  du  genou  ;  il  produit  un 
effet  révulsif  assez  prononcé. 

Mais  c’est  surtout  contre  les  affections  de  la  peau,  telles  que  l’eczéma, 
l’eclhyma  et  la  teigne,  que  le  Guano  a  été  employé  sous  forme  de  lotions, 
de  bains  ;  on  en  a  instillé  la  solution  dans  l’œil  contre  les  taches  de  la 
l^cornée,  Icucomas,  albugos. 

i  Enfin  le  sirop  de  Guano  a  été  préconisé,  dans  le  traitement  des  scro- 
I  fuies,  contre  le  pcmphlgus,  le  psoriasis  chronique,  etc. 

I 

ALCOOL.  VINS. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 

L*alcool  ou  Esprit-de-TÎn,  Spiritus  vini,  qui  se  développe  dans  l’acte  mÔme  de  la 
'  «at  un  liquide  léger,  volatil,  inflammable,  fermentation  du  sucre  et  des  matières  su- 

ThotssEAU  ET  Piaoux,  b®  ÉOlTtOS,  11.  -  ■  51 
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crées,  existe  tout  formé,  par  cûnséfiuent, 
ainsi  que  Ta  établi  Gay-Lussac,  dans  le 
produit  vineux  qui  en  résulte  et  d'où  on 
l'eitrait  par  la  distillation.  Ce  produit  de 
Fart  est  composé  de  carbone*  d’Jiydrogéiie 
et  d’oxygène*  Arnaud  de  Yilleneuve  est 
celui  à  qui  on  en  attribue  la  découverte 
piêrat  et  de  Lens}* 

Tous  ses  autres  caractères  sont  trop 
bien  connus  pour  que  nous  les  énumé¬ 
rions*  Il  est  soluble  dans  i'eau  en  tomes 
proportions  et  peut  dissoudre  lui-méme 
une  foule  de  corps  insolubles  dans  Feau 
tels  que  les  huiles,  les  résines,  le  camphre, 
la  plupart  des  matières  colorantes,  une 
certaine  quantité  de  soufre  et  de  phos¬ 
phore.  Certains  acides  le  transforment 
en  éther*  Il  précipite  de  leurs  solutions 
certains  sels  calcaires,  la  gomme,  l’albu¬ 
mine,  le  sucre  de  lait,  etc-  Parfaitement 
rectifié,  c'est-à-dîre  privé  d^eau  et  de  la 
petite  quantité  d’acide  acétique,  d’huile 
et  de  jjrîncipe  extractif  qu’il  renferme 
toujours  lorsqu’il  n'a  pas  subi  cette  opé¬ 
ration ,  il  marque  db  degrés  à  l'aréomètre, 
et  pèse  0,SJ7.  On  le  nomme  dans  ce  cas 
sec,  anJndre.  Il  est  bien  rare 
qu'ou  remploie  ainsi  concentré*  Celui  du 
commerce  ne  marque  au  même  aréomètre 
que  8  J  degrés*  I/eau-de-vie  commune 
n'est  que  ce  dernier  alcool  assez  affaibli 
pour  im  plus  marquer  que  5t> degrés.  Celle 
qu'on  emploie  ordinairement  en  boisson 
est  retirée  du  vîn  par  la  distillation.  Sa 
couleur  dorée  lui  vient  ou  de  reddition 
d'un  peu  de  caramel,  ou  de  la  matière 
extractive  des  tonneaux  de  chêne,  dans 
lesquels  on  la  conserve  longtemjis.  On 
retire  aussi  l'Alcool  de  la  canne  à  sucre, 
de  la  pomme  de  terre,  etc.  Outre  le  Vin, 
beaucoup  de  boissons  fermentées,  telles 
que  la  bière,  le  cidre,  le  poiré,  cotiticnîicnt 
ce  principe, 

La  posologie  de  TAIcooE  ses  modes 
d'admniiâtraàoiij  ii'oni  rien  de  ffxe  et 
d’absolu.  Ces  choses  sont  passées  dans  lo 
domaine  vulgaire,  et  il  serait  oiseux  de 
nous  y  arrêter. 

Autant  le  Vin  est  capable  de  remplir 
presque  toutes  les  indications  que  nous 
formulerons  d'une  manière  générale  en 
traitant  de  la  Médication  excitante,  au¬ 
tant  ici  notre  tâche  est  bornée. 

On  sait  assez  que  le  Vin  est  une  liqueur 
alcoolique  qui  résulte  du  suc  du  rai&inj 
fruit  du  1*1  arbuste  sarmen- 

leui  originaire  de  FAsie,  et  générale¬ 
ment  cultivé  dans  le  midi  de  TEurope, 

Les  \  ins  ont  d’autant  plus  de  bouquet 
qu'ils  appartiennent  à  des  pays  plus 
chauds. 

La  différence  de  leurs  propriétés  les  a 
fait  distribuer  en  trois  classes  princL 
pales:  l“  V'ins  ou  sec^^  tVins 

d  Alicante,  de  Bordeaux,  de  Xérès,  de 
Madère,  etc*);  cette  propriété  etleur  sa¬ 
veur  austère  leur  viennent  probablement 
d’une  petite  quantîié  de  tannin  qiFils  con¬ 
tiennent  ;  2**  U'3  Vins  sucrés  (Vins  de 
Malüga,  de  Rota,  de  Rivesalte,  de  Lu¬ 


ne!,  elc.)  ;  S®  enfin  les  Vins  mous'îeux, 
tels  que  le  champagne.  Ces  derniers  con¬ 
tiennent,  dissoute,  une  quantité  d’acide 
carbonique;  on  les  met  en  bouteille 
avant  la  fin  de  la  fermentation . 

L’analyse  chimique  des  Vins  donne,  h 
peu  de  chose  près,  les  mûmes  élémiuus. 
L’Alcool  leur  imprime  leurs  qualités  cor¬ 
diales  et  diffusibles*  N’ous  avons  déjà  dit, 
en  parlantdece  principe,  qu'on  l'en  sé¬ 
pare  en  proportions  plus  ou  moins  con™ 
sidérables  au  moyen  de  la  disiîllatioin. 
Ces  proportions  sont  les  suivantes  pour 
les  divers  Vins,  d’après  Tanalyse  de 
M.  Bran  de.  Nous  empruntons  ce  tableam 
à  rexcellent  Manuel  d'i  maHèi^e  médicale 
de  MM.  Milne-Edtvards  et  Vavasseur* 

Prôp*  d'alcool 

Noms  fp.  sp.  0,3ia) 

des  vins.  sur  100 

de  vio  eu  voit 


Lissa... .  _ _ 

23,41 

Marsala 

2t,UÎ) 

23.1IW 

R'Iadêro.  ^  , 

22/27 

iu,n 

Tétiérifle, . ....  «  . 

Lacryma-Christi 

13, TO 

Constance  blanc .  ...... 

is).:5 

/(/,  rouge.  ***..*. 

18,1*2 

Muscat  du  Cap. 

18, 2â 

Roussillon** 

18,13 

17,28 

Ermiuge  blanc* ......  . . 

n,2G 

Iilalvoisie  de  Madère..,. 

l(i,îO 

I.*u  nel**f*'***».«  *  à  t  ■  '  +  * 

15,52 

Bordeaux. 

15,10 

Sauterne . . 

14,22 

Bourgogne 

14,57 

Champagne . -  -  * - 

U, 80 

Champagne  mousseux.*» 

12, G1 

Grave *.1..*»*  >***.>«.*. 

12,27 

Frontignan, 

12,80 

Côte-Kôtie. . .  *  * . .  * 

J  2,32 

Vin  du  Rbiiï  *,**.»_.*.. 

12,08 

Tohai*  *»****t****-ii  +  ** 

0,83 

Malgré  ce  fait  bien  certaîn  que  l'Alcoof 
est  ie  principe  aclîf  des  Vins,  leur  in¬ 
fluence  sur  récûnomie  animale,  leur 
puissance  pour  produire  Fivresse  n'est 
pas  en  raîsun  diiecie  de  la  quantité  d'Al- 
coûl  qu'y  découvre  l'analyse  chimique.  Il 
faut  donc  bien  admettre  que  les  combU 
naisons  très-variées  de  CO  principe  dans 
les  Vins,  avec  les  autres  éléinenis  qui  les 
constituent,  que  cet  agencement  inappré¬ 
ciable,  disons -nous,  recèle  une  des  rai¬ 
sons  de  leurs  effets. 

L’ivresse  rapide  où  jettent  certains 
Vins  blancs  dont  la  proporlîoii  d’Alcooî 
est  la  môme  que  celle  des  Vins  rouges, 
énormément  moins  prompts  à  produire 
cet  état,  ne  laisse  aucun  doute  sur  Tin- 
suffisance  où  sont  Les  cojidilioiis  à  nous 
connues  de  ces  Vins,  pour  nous  expli¬ 
quer  leur  a  tion  différeiue. 

Cette  aciioii  enivra lUe  des  Vins  blancs 
a  été  attribuée  à  rétUer  œnaniîiiquu  ;  en 
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effets  d'après  M.  Deleschamps,  les  Vins 
renferment  racideoenaiithique,  et  celui-ci 
se  iransfünnerait  en  éther  à  mesure  que 
îes  Vins  vieillissent.  C'est  cet  éther  qui, 
avec  ce  que  l’on  appelle arowij?  ou 
contribuerait  à  bonifier  les  Vins, 

L'action  astringente  des  Vins  rouges 
est  due  à  la  quantité  très-grande  de  taiv 
nîn  qu’ils  renferment,  et  qui  est^  au  con¬ 
traire*  en  petite  quantité  dans  les  Vins 
blancs  ;  déplus,  le^  Vins  rouges  renfer¬ 
ment  une  matière  colorante  bleue  qui 
rougît  par  les  acides,  et  une  matière  co* 
lorantc  jaune;  ceile  ci  existe  seule  dans 
les  Vins  blancs.  Enfin,  tous  les  V^ins 


renferment  des  quantités  variables  de  bî- 
tartrate  de  poiasse,  d'acide  malique, 
d'acide  acétique  et  divers  sels* 

On  détermine  facilement  la  proportion 
d 'Alcool  qu'un  Vin  renferme  au  moj^en 
du  petit  appareil  de  M.  J*  Salleron;  il 
suffit  de  distiller  un  volume  déterminé 
de  vin  de  manière  h  recueillir  environ  le 
tiers  du  liquide  sur  lequel  on  opère.  On 
ajoute  au  produit  de  l’eau  distillée  en 
quantité  suffisante  pourle  rameneraii  vo¬ 
lume  primitif  et  on  y  plon«:e  raréomètre 
centésimal;  après  correction  de  la  tem- 
péiature,  on  a  la  proportion  réelle  d'AL 
coûl  pour  lUÜ. 


ACTION  PJlTSiOLOGIQUE. 

L’ÂcooI  utilisé  en  thérapeutique  n’est  pas  trop  concentré.  On  em¬ 
ploie  reau-de-vie  et  le  rhum  marquant  en  général  30  degrés,  et  l’Al¬ 
cool  du  commerce  dépassant  rarement  85  degrés. 

L’Acool  ordinaire,  employé  pur  à  rcxlérieur,  engendre  sur  la  peau 
recouverte  de  son  épiderme  une  sensation  de  fraîcheur  due  é  son  éva¬ 
poration,  fraîcheur  suivie  bientôt  d’une  réaction  modérée,  caracté¬ 
risée  par  l'injection  et  la  chaleur  des  tissus  ;  d’autre  part,  si  l’Alcool 
a  été  déposé  sur  une  muqueuse,  sur  la  peau  dépouillée  de  son  épi¬ 
derme,  ou  sur  une  plaie,  il  détermine  de  la  douleur  et  produit  les 
effets  d’un  caustique.  Tout  d’abord,  les  capillaires  se  resserrent,  les 
tissus  palissent,  ils  peuvent  môme  être  détruits  superficiellement  en 
formant  une  légère  eschare.  En  même  temps,  les  liquides  situés  à  la 
surface  se  coagulent.  Si  l’Alcool  a  été  préalablement  étendu  d’eau, 
les  effets  en  seront  amoindris,  la  douleur  pourra  se  borner  à  une 
sensation  de  chaleur  plus  ou  moins  vive,  proportionnée  à  l’énergie 
de  la  réaction  qui  remplace  bientôt  le  resserrement  des  vaisseaux. 

L'eau-de-vie  et  le  rhum,  donnés  h  rintérieur,  produisent  les  mêmes 
clléts  sur  les  muqueuses  avec  lesquelles  ils  sont  mis  en  contact.  Au 
moment  de  la  déglutition  on  éprouve,  ù  FisLlime  du  gosier  et  au  pha¬ 
rynx,  une  chaleur  vive,  et  quand  ces  liquides  pénétrent  dans  l’estomac, 
ils  y  déterminent  une  sensation  de  chaleur  qui  peut  aller  jusqu’à  la 
brûlure. 

L’action  de  ces  liquides  sur  la  digestion  varie  suivant  leur  quantité, 
leur  degré  de  concenlration  et  1  accoûlumance  plus  ou  moins  grande. 
Quand  le  liquide  est  concentré  et  ingéré  à  haute  dose,  il  irrite  la 
muqueuse,  coagule  le  mucus  gastrique,  détruit  la  pepsine,  arrête 
la  digestion  et  provoque  le  vomissement.  Au  contraire,  quand  la  con¬ 
centration  est  moindre  et  la  quantité  modérée,  l’Alcool  est  réelle¬ 
ment  un  stimulant,  il  excite  la  sécrétion  du  suc  gastrique  et  facilite 
la  digestion.  Il  produit  alors  uue  excitation  du  cœur  et  de  la  circula¬ 
tion  périphérique. 

L’Acool  est  absorbé  par  l’estomac  (Bouchardat  et  Sandras,  De  h 
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digestion  des  boissons  alcooliques  et  de  Inu'  rôle  dans  la  nutrifion). 
Mais  si  la  quan  Lite  en  est  consitlérable,  il  passe  dans  l’intesLin  et  là  il 
est  absorbé  par  les  veines  pour  la  pins  grande  partie  (Slagendie, 
Tiedmannct  ümelin),  peut-être  en  passent' il  un  peu  parles  chylifÈres 
(Longet). 

L'absorption  se  fait  encore  par  les  séreuses  (1  loger).  Mais  elle  est 
surtout  facile  par  la  surface  pulmonaire  (Orfila,  Ségabis,  Mesnet)  et 
elle  explique  les  accidents  qui  surviennent  souvent  cbcï!  les  ouvriers 
vcrnisscurs  qui  travaillent  dans  une  cliambre  close. 

Une  fois  dans  le  sang,  l’alcool  agit  sans  doute  sur  les  éléments  de 
ce  liquide,  mais  celle  action  est  encore  problématique.  Tout  ce  que 
nous  en  savons,  c’est  que  Brouardcl  a  pu  constater,  dans  un  cas  de 
delirium  treinens,  que  rartérialisatîon  des  globules  au  conlact  de 
l'oxygène  était  notablement  diminuée  (Joffroy,  /le  la  médication  par 
l'Alcool,  \  81o),  La  respiration  est  influencée  par  l’Alcool.  Les  doses 
modérées,  qui  activent  la  circulation,  rendent  également  les  inspira¬ 
tions  plus  amples  en  môme  temps  que  plus  fréquentes.  La  quantité 
d’acide  carbonique  exhalée  diminue.  L’Alcool  n’est  pas  un  diuriHii]ue, 
les  urines  diminuent  de  quantité  en  môme  temps  que  la  proportiim 
d'urée  baisse  d'une  manière  notable  (Hammond,  P/ti/siological  and 
medico- legal  Journal,  1875.  New-York)  ;  Bucker  et  M.  .Marvaud  l’a¬ 
vaient  déjà  constaté.  Mais  cette  réduction  n’est  pas  constante,  car  ni 
M.  Perrin  ni  Duchek  ne  l’ont  constatée. 

Quant  à  raclion  sur  le  système  nerveux,  elle  est  trop  connue  pour 
que  nous  y  insistions:  elle  consiste  d’abord  dans  une  légère  excitation 
des  facultés  inlellecluellcs  et  affectives  (sang  de  mouton,  disaient  les 
anciens),  puis  dans  une  excitation  violente  qui  pousse  aux  discussions 
et  aux  rixes  (sang  de  lion),  enfin  elle  amène  la  stupeur,  rinscnsiliililé 
et  le  coma  (sang  de  porc).  Pendant  le.s  deux  premières  périodes  d'ex- 
cltaüon,  la  circulation  cérébrale  augmente,  et  le  cerveau  fait  liernie 
par  une  fenêtre  pratiquée  pour  l’observation.  Pendant  la  période  de 
résolution  et  de  collapsus  le  cerveau  s’anémie  et  s’affaisse  (Claude 
Bernard,  Leçons  sur  les  anesthésiques,  1875). 

La  calorification  suit  les  mômes  variations.  La  température  est  éle¬ 
vée  par  les  petites  doses  et  abaissée  par  les  doses  fortes. 

L’ .Alcool  à  dose  modérée  est  un  véritable  aliment,  il  augmente  la 
nutriüon  et  îe  poids.  Mais  l’abus  de  l’Alcool  entraîne  la  dyspepsie  et 
la  dénutrition,  aussiles  alcooliques  olfrenL-ils  moins  dé  résistance  aux 
maladies  traumatiques  ou  accidentelles. 

Quant  à  l’Alcool,  il  paraît  démontré  aujourd’hui  que,  lorsqu’il  est 
ingéré  à  petites  doses,  il  est  brûlé  et  devient  par  la  suite  un  véritable 
aliment;  mais  s’il  est  ingéréà haute  dose,  tout  n’est  plus  brûlé  et  une 
partie  est  éliminée  de  l’organisme  parles  voies  respiratoires,  cutanées 
et  urinaires. 

En  somme,  à  dose  modérée,  l’Alcool  et  le  Vin  facilitent  la  diges- 
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lion,  activent  la  circulation  périphérique,  stimulent  les  forces  muscu¬ 
laires,  augmentent  la  sécrétion  urinaire;  tandis  qu’à  haute  dose,  ils 
produisent  l’indigestion,  l’ivresse  et  rahaissement  delà  température. 
Suivant  Bœker,  les  alcoolk|ucs  devraient  une  partie  de  ces  propriétés 
à  ce  qu’ils  ralentissent  la  déimtrilion,  et  Tune  des  preuves  de  ec  fait 
serait  la  diminution  dans  l'excrétion  de  l’acide  carljoniriue  pendant 
les  trois  heures  qui  suivent  ringeslion  do  l’Alcool.  M.  Perrin  a  cal¬ 
culé  que  cette  diminution  dans  l’excrétion  de  ce  gaz  peut  aller  de  5  à 
22  pour  iOO. 

Nous  n'insistons  pas  davantage  en  ce  moment  sur  cette  théorie  de 
l’action  de  l’Alcool,  nous  y  reviendrons  en  parlant  de  l’action  de  l’Al¬ 
cool  sur  les  maladies  fébriles. 


Nous  renvoyons  le  lecteur  qui  voudra  de  plus  amples  détails  sur  ce 

♦ 

sujet,  aux  sources  suivantes:  Perrin,  Ludger-Lallcmand  et  Dnroy,  Du 
rôle  de  i‘ Alcool.  1860;  Perrin,  BicriüXKAiRt:  liSCYCLorÉniQUK,  art,  A /cflo/, 


l.  U  ;  Hirlz,  Nocvkau  Diction xairiî  de  médecine  et  de  enmunoTE 
PRATIQUES,  art.  Alcool^  L.  1  ;  Gubler,  Commenfaires  thérapeutiques  du 
Codex, 


A 


Suivant  Béliier  (Dictionnaire  encyclopédique,  art.  Aleonl)^  il  n’est 
nullement  démontré  qu’il  faille  rapporter  à  Arnaud  de  Tillcncnve 
l’honneur  de  la  découverte  de  l’Alcool,  àlorcwodd  prétend  que  les 
Chinois  en  avaient  préparé  bien  longtemps  avant  les  Arabes,  et  Ilœfer 
{llistoù'e  de  la  Chimie,  t.  I,  p.  d07)  pense  que  les  Arabes  eux-mômes 
l’avaient  reçu  de  loin,  puisque  l'origine  véritable  du  mot  semble  de¬ 
voir  remonterjiisqu'à  l’époque  chaldécnne. 

L'Alcool,  considéré  d'abord  comme  médicament,  ne  fut  vendu  dans 


le  principe  que  par  les  apothicaires;  mais,  en  les  vinaigriers 

possesseurs  du  monopole  de  la  distillation  s’en  emparèrent;  ils  ne  le 
gardèrent  pas  longtemps,  car,  quelques  années  plus  tard,  les  distilla¬ 
teurs  so  séparèrent  des  vinaigriers.  Depuis  cette  époque  l’Alcool  a  été 
souvent  employé  lanl  à  l’intérieur  qu’à  l’cxlérienr;  mais  dans  ces 
dernières  années  il  vient  de  devenir  l’objet  d’iinc  nouvelle  vogue. 


USAGE  externe  DE  L  ALCOOL, 


Comme  irritanl.  Nous  avons  dit,  cn  parlant  de  l’action  physio¬ 
logique  de  l’Alcool,  que  son  action  immédiate  était  une  réfrigération 
bientôt  suivie  d’une  réaction  caractérisée  par  une  augmen talion  de 
la  circulation  périphérique,  et  que  de  plus  rAlcool  devenait,  par  un 
séjour  prolongé,  un  irritaiit  local  qui  pouvait  provoquer  une  escha- 
rification  super(i(*îelle. 

Celte  propriété  de  l’Alcool  l’a  fait  employer  comme  agent  de  déri- 
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vation  pour  guérir  des  phlegmasies  profoudes.  C’est  ainsi  que  M.  lîou-  | 
zelot  et  Nélalon  (yowrw.  des  coiin.  niéd.-cltir.^  1861)  cinl  Irailé  des  lu*  | 
meurs  synoviales  du  poignet  en  appliquant  sur  ces  tumeurs  huit  ou 
dix  plaques  d'amidon  imbibées  d'Alcool  à  36  degrés  et  recouvertes 
d’une  toile  cirée.  Nélaton  conseillait  le  même  moyen  pour  guérir  les 
bourses  séreuses  de  la  paume  de  la  main, 

Brodie,  puis  M.  Ibre,  ont  combattu  de  cette  manière  rhypertrophic 
des  mamelles  (Deville,  Gazette  de$ hôidtaux^  18C2).  L’Alcool  est  employé  \ 
de  même  depuis  fort  longtemps  pour  combattre  les  inflammations  1 
chroniques  des  articulations,  et  M.  Béhier  a  vu  dernièrement  un  goutr  | 
tcii.x  qui  n’a  rien  trouvé  de  mieux,  pour  soulager  ses  douleurs  articu¬ 
laires,  que  de  se  frotter  vigoureusement  avec  une  brosse  imbibée  ^ 
d’Alcool. 

V 

Ajoutons  que  M.  Becker  a  guéri  par  le  môme  procédé  trois  enfants 
atteints  de  céphalajmatome  (Hufelaud,  Journal,  1823),  et  que  Burns 
traitait  la  même  affeclion  par  l’applicalion  do  compresses  trempées 
dans  l’Alcool  (.Meissner,  Kinder  Kranekheiim). 

2**  Comme  ag'cnC  de  la  mcdloation  spoliativc.  L’Alcool  a  été  de  ' 
celte  manière  conseillé  depuis  bien  longtemps  dans  les  brûlures. 

M.  Béhier  cite,  û  l’appui  de  cette  thèse,  l'expérience  de  Jean  Vaîœus 
et  de  Boyle;  nous  y  joindrons  celle  de  Parkinson  (SammL  anseri. 
AbhandL  f,  pruct.  Aerzte,  1800),  et  de  Slokes  qui  le  prescrivait  avant 
que  la  suppuration  fût  établie  {The  London  tned.  /îeposit,,  mai  1822). 
Enfin,  Lombard  suivait  la  même  pratique  dans  la  brûlure  au  premier 
degré  causée  par  la  déflagration  de  la  poudre  û  canon  [Clinique  des 
plaies  d’ai'ines  à  feu,  Lyon,  186-4,  p.  42  et  43). 

L’érysipèle  a  été  traité  de  môme  par  Lanzoni  (1683-4730),  par  llar-  | 
ris  cl  James  et  par  Gouzée  (.47’£7u*y,  de  médecine,  avril  1833).  Ce  dernier  j 
faisait  recouvrir  toute  la  partie  malade  et  le  front  de  compresses  im-  , 
bibées  d’une  fomentation  froide,  composée  de  60  grammes  d’esprit  ! 
de  froment  à  15  degrés  B.  môlés  à  oüO  grammes  d’eau.  Un  emploi  | 
plus  précieux  de  l’Alcool  a  été  enseigné  par  Nélaton.  Cet  éminent 
chirurgien  a  montré  qu’en  maintenant  très-exactement  appliquées 
des  compresses  toujours  bien  imprégnées  d’Alcool  à  40  degrés,  on 
peut  prévenir  constamment  le  développement  des  furoncles  et  en  ar¬ 
rêter  l’inûaminalion  [Gazette  des  hôpitaux,  1853). 

3*  Comme  to|iiqae.  L  AIcool  était  anciennement  employé  comme  | 
mode  de  pansement;  il  était  même  resté  dans  la  pratique  populaire, 
comme  en  témoignent  deux  anciennes  préparations  restées  en  usage 
dans  les  pharmacies  :  la  vulnéraire  ou  teinture  vulnéraire  et  d’ar-  i 
quebusade  ou  eau  vulnéraire  spirilueuse .\jis  chirurgiens  n’employaientî 
plus  guère  que  i’eau-de-vie  camphrée  dans  les  contusions,  lorsqu’en 
1839,  M.M.  Eataillié  et  Guillet  (Académie  des  sciences,  16  août)  vinrent 
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proposer  de  rejeter  complètement  l’asage  des  corps  gras  dans  le  trai¬ 
tement  des  plaies  et  de  les  remplacer  par  l’Alcool.  Ces  messieurs 
s’appuyaient  sur  la  propriété  que  possède  l'Alcool  de  coaguler  l’albu¬ 
mine.  le  sang,  la  synovie  articulaire,  la  sérosité  du  tissu  conjonctif  et 
des  membranes  séreuses. 

Ils  ajoutaient  que  là  ne  s’étaient  pas  bornées  leurs  expériences,  et 
que,  sur  les  plaies  qu’ils  avaient  faites  aux  animau.x,  l'Alcool  arrêtait 


les  hémorrhagies  des  petits  vaisseaux  et  activait  la  sécrclion  de  lym¬ 
phe  plastique.  Ces  deu.x  expérimentateurs  en  concluaient  que  FAlcool 
facilite  la  réunion  par  première  intention  et,  en  coagulant  les  liquides, 
s’oppose  à  l’infection  purulente  et  i  la  pourritiire  d’hôpital. 

Malheureusement,  il  manquait  à  l'appui  de  cos  opinions  le  crité¬ 
rium  de  l’expérience  clinique,  c’est-à-dire  la  véritable  preuve  ;  aussi 
la  plupart  des  chirurgiens  se  montrèrent- ils  peu  empressés  de  suivre 
cette  voie  ou  n’y  mirent  pas  de  persévérance. 

Bientôt  pourtant  les  pansements  à  l’Alcool,  recommandés  et  expé¬ 
rimentés  par  Kélaton,  commencèrent  à  se  répandre.  Les  succès  de 
notre  éminent  chirurgien  furent  publiés  par  M.  Chédevergne,  alors  in¬ 
terne  à  l’hôpital  des  Cliniques  de  ikérapeittique,  I8bi,t.  11): 

puis  parurent  bientôt  la  thèse  de  M.  Gaulejac  (18(it)  et  le  mémoire  do 
M,  Lecœur  {de  Caen)  dans  lequel  ce  praticien  faisait  connaître  que 
depuis  longues  années,  et  surtout  depuis  le  mémoire  de  M,  Bataühé, 
il  n’avait  plus  employé  d’autre  mode  de  pansement.  Dans  ces 
cas  l’alcool  doit  être  employé  pur.  Ce  n’est  là  pourtant  qu'une  des 
ressources  si  nombreuses  que  nous  possédons,  car  les  sullites,  la 
créosote,  l’acide  phénique,  l’occlusion  dans  la  ouate,  en  un  mot,  tous 
les  moyens  qui  empêchent  la  fermentation  putride,  rendent  les  mômes 
services.  Quoi  qu’il  en  soit,  les  pansements  à  l’Alcool  ne  sont  pas 
aussi  douloureux  qu'on  aurait  pu  le  croire  a  priori  ;  ils  ont,  en  réa¬ 
lité,  les  avantages  que  M,  lialailbé  avait  signalés,  ils  tiennent  la  plaie 
propre  et  sans  odeur,  et  ne  donnent  pas  lieu  à  des  bourgeons  char¬ 
nus  exubérants. 

Rien  ne  fait  encore  craindre  que  les  espérances  des  chirurgiens  se¬ 
ront  déçues  en  ce  qui  concerne  la  préservation  de  rinfection  puru¬ 
lente,  mais  l’observation  a  besoin  de  se  poursuivre  davantage,  pour 
qu’on  puisse  donner  à  cet  égard  une  affirmation  positive. 


L’Alcool  a  été  injecté  dans  des  cavités  séreuses,  par  Jobert  (de  Lam- 
balle)  dans  le  péritoine,  et  par  M.  Dupicris  dans  la  tunique  vaginale. 
Ce  traitement  a  consisté  à  injecter  dans  la  tunique  vaginale,  après  éva¬ 
cuation  du  liquide  de  l’hydrocèle,  S  grammes  d'Alcool  pur.  A.  Iticbard, 
qui  a  employé  ce  traitement  sur  quatorze  malades,  a  trouvé  que  l’in¬ 
flammation  produite  est  loin  d’être  aussi  intense  qu’on  aurait  pu  lo 
craindre,  car  treize  d’entre  eux  ont  pu  se  lever  immédiatement  après 
et  vaquer  à  leurs  travaux  {Gaz.  hebd.,  d8a5). 

Encore  un  mot,  Brown  conseillait  dans  la  blennorrhagie  des  injecx 
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lions  d’Aîcool-  Il  faisait  prendre  de  l’Alcool  aussi  concentré  que  pos¬ 
sible  et  l’étendait  de  6  ou  8  parties  d’eau  {Med,  Covimenî.  of  a  Socki, 
med.  of  Edinburg,  traduit  par  Diel,  t.  II,  1791). 

M.  Gosselin  a  guéri  également  une  conjonctivite  purulente  blennor- 
rhagique  par  des  injections  d’eau  alcoolisée  à  23  pour  100  {Gazette  des 
hôpitaux^  ISûo).  | 

! 

USAGE  INTERNE  DE  l’ ALCOOL.  | 

J 

f 

Adynamie.  La  perte  et  l’oppression  des  forces  ont  été  de  tout  ; 
temps  une  indication -sérieuse  des  stimulants;  de  nos  jours,  cette  in-  | 
dication  est  encore  généralement  suivie,  et  ce  que  nous  dirons  tout  à  . 
l’heure  de  l’Alcool  employé  à  haute  dose  dans  les  maladies  aigues  n'y 
est  nullement  opposé. 

Haiadies  féiirtleR.  Si  l'on  Considère  que  la  maladie  fébrile  a  pour  ' 
caractère  principal  une  augmentation  de  la  température,  c’est-à-dire 
une  combustion  beaucoup  plus  active  et,  par  conséquent,  une  spo¬ 
liation  continue  des  forces,  il  est  raisonnable  d’accepter  que  tout 
médicament  qui  pourra  soutenir  le  malade,  soit  en  fournissant  les 
matériaux  de  cette  combustion,  soit  en  modérant  la  fonction 
de  calorification,  lui  permettra  de  résister  beaucoup  plus  long¬ 
temps. 

Quelle  qu’en  soit  l’explication,  il  existe  en  Angleterre,  depuis  quel¬ 
que  temps,  une  méthode  dite  méthode  de  Todd^  qui  consiste  à  adminis¬ 
trer  aux  fébricitants  de  l’Alcool  à  haute  dose. 

Scion  Anstie,  cité  par  Béhier,  «  l’Alcool,  donné  par  petites  doses 
répétées,  produit  les  effets  suivants  :  le  pouls  prend  de  la  force,  sans 
s’accélérer,  à  moins  qu’il  ne  fût  préalablement  d’une  lenteur  anomale. 
La  température  de  la  peau  devient  convenable  sans  rougeur  à  la  face.  , 
L’activité  du  cerveau  est  accrue  ;  le  sentiment  do  fatigue  et  la  ten¬ 
dance  aux  convulsions  diminuent.  Tous  ces  symptômes  indiquent 
que  le  cerveau,  la  moelle  et  les  ganglions  du  grand  sympathique  ont 
été  stimulés,  et  que  leur  circulation  a  été  activée.  Ces  effets  cessent 
après  un  certain  temps  et  laissent  l’organisme  dans  l’état  où  il  était 
avant  l’administration  de  ces  doses,  sauf  le  cas  où  il  y  aurait  eu  anté¬ 
rieurement  dépression  morbide  ;  car  alors  ce Ite  dernière  est  diminuée  » 
(Béhier,  loc.  cit,). 

On  admet  en  général  en  Angleterre,  et  quelques  personnes  en 
France  le  croient,  que  l’alcool  n’est  pas  un  aliment,  et  qu’il  a  seule-  i 
ment  pour  effet  de  diminuer  la  dépense.  Cette  formule  est  peut-êlro  * 
vraie,  mais  il  faut  ici  faire  une  distinction  fondamentale  entre  l’action  1 
physiologique  et  l’action  thérapeutique.  i 

Au  point  de  vue  physiologique,  on  dit  que  l’Alcool  n’est  pas  un  ali¬ 
ment,  parce  qu’on  en  retrouve  une  partie  en  nature  dans  les  excrô-  | 
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lions  et  qu’une  autre  reste  dans  les  tissus  do  nos  organes.  Ceci  n’est 
pas  une  preuve  suffisante  et  ne  le  deviendrait  que  si  l’on  retrouvait 
ainsi  toute  la  quantité  de  l'Alcool  sans  qu’il  ait  subi  de  transforma¬ 
tion.  Remarquons  en  outre  que  l’on  dit  n’avoir  pas  trouvé  dans  i’or- 
ganîsme  de  produits  de  transformation  de  l’Alcool,  Pourtant  M.  Per¬ 
rin  a  constaté  lui-même  la  présence  d’une  certaine  quantité  dégraissé 
anormale  dans  le  sang,  et  il  serait  bon  de  se  demander  si  cette  graisse 
n’est  pas  précisément  un  produit  de  transformation  de  l’Alcool. 

Le  problème  n’est  donc  pas  résolu,  mais  ce  qui  est  évident,  c’est 
qu’il  n’est  pas  permis  de  dire,  comme  nous  l’entendons  chaque  jour, 
que  l’Alcool  réduit  la  dépense  organique  san»  diminuer  le  travail 
produit,  et  que,  par  conséquent,  l’homme  qui  a  bu  un  petit  verre  le 
malin  travaille  en  dépensant  moins  de  forces.  Cette  manière  de  poser 
réquation  du  travail  est  contraire  à  la  théorie  de  l’équivalence  des 
forces.  Un  homme  ne  peutfournlr  de  la  force  sans  en  dépenser  ;  donc, 
si  l’alcool  lui  permet  d’en  dépenser  moins,  c'est  qu’il  est  un  aliment 
et  qu’il  fournit  lui-même  celte  force;  sinon  cette  réduction  de  la  dé¬ 
pense  est  une  chimère. 

En  pathologie,  c’est-à-dire  en  thérapeutiqïio,  il  en  est  tout  autre¬ 
ment:  une  substance  peut  permettre  à  un  fébricitant  de  ne  pas  perdre 
ses  forces  de  deux  manières,  soit  en  servant  elle-même  d’aliment  de 
calorification,  soit  en  diminuant  cette  calorification , 

Quoi  qu’il  en  soit,  l’Alcool  était  et  est  resté  un  excellent  médica¬ 
ment  de  l’adynamie  ;  mais,  ce  qui  est  nouveau  et  ce  que  Péliicr  a 
fait  connaître,  c’est  que  les  Anglais  emploient  l’Alcool  à  haute  dose 
dans  les  formes  actives  des  maladies  fébriles,  et  que  ce  médicament 
est  remarquablement  bien  supporté.  M.  Cingeot  (thèse,  1807)  a  pu 
donner  à  des  enfants  de  quatorze  ans  jusqu’à  230  grammes  d'Alcool, 
et  à  des  enfants  de  deux  ans  à  deux  ans  et  demi,  80  grammes  du  même 
liquide,  sans  produire  Tivresse. 


Broncbite  oigut'.  La  théorie  de  Brown  avait  enseigne  que  toutes 
les  maladies,  et  particulièrement  les  maladies  aiguës,  amenaient 
l'asthénie  soit  directement  soit  indirectement  et  d’une  manière  secon¬ 
daire.  Les  Anglais,  fidèles  à  cette  école,  donnaient  à  leurs  malades  du 
vin  et  des  alcooliques.  En  France,  au  contraire,  la  théorie  de  Broussais 
faisait  toujours  redouter  l'irri talion  et  condamnait  les  malades  au 
bouillon  de  poulet  ou  à  l'eau  gommée. 

Broussais  avait  pourtant  trouvé  des  résistances  et  Laenncc  était 
l’un  de  ses  adversaires;  aussi  avait-il  conservé  une  méthode  populaire 
dont  il  se  trouvait  bien.  Il  donnait  le  vin  chaud,  l’cau-de-vie  brûlée, 
le  punch,  et  regardait  ce  traitement  comme  héroïque  dans  nn  grand 
nombre  de  cas.  Souvent  un  rhume  qui  paraissait  devoir  être  fort  in¬ 
tense  tombait  dans  l’espace  d’uno  nuit,  sous  l’iiillucncc  de  30  à 
43  grammes  d'eau-de-vie  donnés  dans  une  infusion  de  violette.  Mais 
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si  le  malade  se  présentait  à  une  période  plus  avancée,  alors  que  le 
catarrhe  était  établi,  la  médication  n’avait  plus  le  même  ed'et. 

{Ti'oitê^le  fAuscuUadont  4*  éd.,  1837,) 
Nous  nous  servons  constamment  de  ce  moyen  dont  nous  avons  à 
nous  louer  tant  pour  les  adultes  que  pour  les  enfants.  Pour  ces 
derniers,  nous  y  joindrons  d’autres  témoignages. 

Dans  la  bronchite  capillaire  des  enfants,  MM,  Rilliet  et  Barthez  re¬ 
commandent  les  Vins  de  liqueur  'dans  la  forme  asphyxique,  alors  que 
l’enfant  est  IrèS'Oppressé  et  qu'il  n’a  plus  la  force  de  tousser  ni  de 
vomir.  Ils  conseillent  les  Vins  de  Porto,  de  Madère,  de  Malaga,  de  Mar- 
sala,  de  Lunel,  etc,  {IVaùé  clinique  fies  maladies  des  enfanls,  1. 1,  p.  495), 
M.  B  lâchez  donne  le  même  conseil  pour  la  bronchite  capillaire  des 
vieillards  (art.  Broxcuite  capillaihe  du  fJictionnaù'e  encyclopédique). 
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Pneumonie,  Franck,  Laennec,  Chomel  et  la  plupart  des  maîtres 
français  conseillaient  depuis  longtemps  l’usage  du  Vin  et  des  alcooli¬ 
ques  dans  le  cours  de  la  pneumonie,  lorsque  cette  maladie  prenait  le 
caractère  adynamique.  Souvent  même  ils  y  ajoutaient  des  aliments 
pour  calmer  le  délire  que  les  anciens  appelaient  déjà  delirium  ab 
inœdia.  Mais  jamais  ils  n’auraient  osé  prescrire  l'Alcool  à  haute  dose 
dans  la  forme  franchement  inJlammaloire  chez  des  sujets  sanguins, 
jeunes  et  vigoureux,  et  plus  particulièrement  chez  les  enfants.  La  mé¬ 
thode  de  Todd  est  venue  précisément  montrer  que  même  dans  ces  cas 
l’.VIcool  pouvait  modérer  la  fièvre  et  la  lésion  pulmonaire  d’une  ma*  ' 
niôre  évidente,  au  lieu  de  produire  cette  action  incendiaire  tpie  tout 
le  monde  eût  redoutée,  môme  sans  adopter  les  errements  de  l’école 
de  Broussais.  | 

Ainsi  donc,  ce  n’est  plus  seulement  contre  l’adynamie  et  l’ataxie 
que  Todd  conseille  l’emploi  de  l’Alcool,  mais  encore  contre  la  forme 
la  plus  inflammatoire  avec  fièvre  intense.  C’est  là  la  réforme  originale 
formulée  par  Todd  et  introduite  en  France  par  le  professeur  Bô- 
liier.  Les  premiers  succès  de  Béhicr  ont  été  bientôt  reconnus  et  I 
proclamés  par  les  médecins  français,  et  l’expérience  clinique  nous  ! 
permet  aujourd’hui  de  caractériser  ainsi  les  indications  de  l'Alcool  j 
dans  la  pneumonie,  l.es  nouvelles  expériences  ont  montré  une  fois  de  1 
plus  que  l’Alcool  est  un  médicament  précieu.x  dans  la  forme  adyna¬ 
mique  et  chez  les  sujets  affaiblis  soit  par  une  maladie  antérieure,  soit 
par  des  habitudes  alcooliques.  Il  réussit  remarquablement  dans  la 
forme  ataxique  qui  accompagne  certaines  pneumonies  du  sommet  el 
jette  si  souvent  les  malades  dans  le  collapsus,  c’est-à-dire  les  em¬ 
porte  souvent  en  l’espace  de  deux  ou  trois  jours,  L’Alcool  est  encore 
indiqué  malgré  l’intensité  de  la  chaleur  et  la  fréquence  du  pouls;  en  1 
pareil  cas,  il  modère  bientôt  la  fièvre  etîa  pneumonie  elle-même.  Cette  I 
médication  est  applicable  en  tous  points  aux  enfants,  qui  supportent,  ] 
en  pareil  cas,  l’Alcool  d'une  manière  surprenante.  1 
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Chez  les  vieillards,  où  l’état  de  faiblesse  est  si  fréquent  dans  la 
pneumonie,  l’Alcool  mérite  réellement  le  nom  de  lait  des  vieillards. 

Ér>-sii»Me.  Todd  dit  qu’il  n’y  a  pas  de  maladie  dans  laquelle  les 
elfcts  de  l’Alcool  soient  plus  évidents.  II  semble,  dit-il,  que  l’Alcool 
sort  un  antidote  direct  du  poison  éi'ysipélateux.  Bchier,  sans  être 
aussi  affirmatif,  reconnaît  pourtant  que  l’Alcool  est  un  bon  remède 
pour  faire  cesser  te  délire  et  qu’il  l’a  vu  l'éussir  où  l’opium  avait 
échoué.  Dans  les  fièvres  éruptives,  variole,  rougeole,  scarlatine,  l’ac¬ 
tion  de  l’Alcool  n’a  pas  été  aussi  marquée,  pas  plus  que  dans  le  rhu¬ 
matisme  articulaire.  Nous  avons  de  la  peine  ù  accepter  les  résultats 
de  M.  Marvaud  qui  dit  avoir  guéri  par  l’Alcool  sis  cas  de  variole  hé¬ 
morrhagique  primitive  et  trenle-neuf  cas  de  variole  hémorrhagique 
secondaire  !  Nous  sommes  obligés  de  faire  également  des  réserves  sur 
les  cas  de  rhumatisme  articulaire  avec  délire,  etc.,  guéris  dans  une 
période  de  quatre  à  dix  jours. 

Malatllea Infectieuses.  Typhus^  fièvre  typhoïde,  fièvre  puerpérale,  fièvre 
traumatique,  infection  purulente.  On  a  vanté  encore  l’Alcool  contre 
toutes  ces  affections,  mais  il  est  évident  qu’il  faut  faire  la  part  de  l’en¬ 
traînement  et  de  la  nouveauté.  Il  ne  faudrait  pas  compter  sur  l’Alcool 
pour  guérir  l’infection  purulente  et  la  fièvre  puerpérale  primitive. 

Carmichael,  Smith,  Graves,  Corrigan,  Lyons,  Murchison,  recomman¬ 
dent  l’Alcool  contre  les  phénomènes  adynamiques  du  typhus,  surtout 
si  la  maladie  s'est  développée  chez  un  vieillard  ou  un  ivrogne,  si  le 
])ouls  est  mou  et  déprcssible,  qu’il  soit  fréquent  ou  rare.  L’indicalion 
de  l’Alcool  sera  plus  formelle  encore  si  les  premières  doses  ont  dimi¬ 
nué  la  fréquence  du  pouls  et  lui  ont  redonné  de  la  force.  Si  au  con¬ 
traire  le  pouls  augmente  de  fréquence  ou  que  le  délire  continue,  il 
faut  supprimer  l’Alcool.  Dans  la  fièvre  typhoïde,  Chomel,  Monneret, 
Stokes,  Béhier  et  nous-mêmes  recommandons  depuis  longtemps  les 
alcooliques  dans  la  forme  adynamique  et  surtout  dans  cette  forme  de 
délire  dont  nous  avons  parlé  plus  haut  et  que  nous  regardons  comme 
un  véritable  délire  d’inanition,  délire  qui  survient  en  général  du 
dixième  au  quinzième  jour. 

i  CoiiTiklescettC(\  L’indication  des  alcooliques  dans  la  convalescence 
I  est  de  tous  les  temps  et  de  tous  les  pays.  Tout  le  monde  connaît  la 
j  précieuse  influence  des  vins  vieux  et  généreux  ;  jamais  ils  n’ont  de 
1  Tneilleur  emploi  que  celui  de  nous  rendre  promptement  à  la  santé  un 
'  parent  ou  un  ami.  Mais,  en  pareil  cas,Jce  n’est  plus  l’Alcool  en  nature 
‘  <ltw  Ton  donne,  mais  des  vins  alcooliques,  c'csl-d-diro  marquant  do 
j  HJ"  à  !o“  ;  on  les  donne  à  petites  doses  après  les  aliments  pour  ne  pas 


^  Phtiiisie.  La  médication  par  l’Alcool  est  applicable  assez  souvent  et 
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assez  avantageusement  A  la  pneumonie  caséeuse  ou  tuberculeuse,  à 
cette  tuberculisation  inflammatoire  rapide,  susceptible,  au  début, 
d’ôtre  confondue  avec  certaines  pneumonies  non  chroniques  et  non 
tuberculeuses.  C’est  surtout  lorsque  la  plilegmasie  tuberculeuse  se  gé¬ 
néralise,  et  qu’on  a  suflisamment  déféré  à  l’indication  des  vomitifs  et 
des  antimoniaux,  qu’il  peut  être  fort  utile  de  recourir  à  la  potion  de 
Todd.  Nous  en  avons  fait,  dans  ces  cas  bien  déterminés,  un  usage  évi¬ 
demment  utile,  et  nous  regardons  cette  méthode  comme  appelée  A 
rendre  en  France  plus  de  services  aux  phtbisies  inflammatoires  et  ra¬ 
pides,  qu’A  la  pneumonie  franche  et  saine.  C’est  aussi  la  médication 
la  mieux  indiquée  dans  la  périole  fébrile  de  colliqualion,  au  troisième 
degré  de  la  phthisie.  On  peut  donner  alors  un  aliment  thérapeutique 
aimé  des  malades,  qui  les  soutienne  et  qui  les  calme,  en  préparant  un 
lait  de  poule  ou  des  crèmes,  qu'on  anime  par  l’addition  du  rhum  ou 
de  reau-de-vie  de  cognac.  C’est  dans  ces  circonstances  aussi  qu’on 
administre  la  viande  crue  (Pidoux,  Etudes  générales  et  pratiques  snr 
la  Plitlnsie^  2®  édition,  p,  415), 

Vomiflüein(>nte).  Lanzoni  avait  employé  avec  succès  l’Alcool  pour 
arrêter  les  vomissements  des  femmes  enceintes,  et  bien  souvent  nous 
voyons  les  femmes  grosses  l’employer  sans  ordonnance.  L’instinct  est 
peut-être  ici  une  bonne  source  d’indication. 

Depuis  quelque  temps,  cette  médication  a  été  tentée  chez  les  tuber¬ 
culeux  (Tripier,  nullelin  de  îhérapeuiigue^  18Gi), 

liémorriiasies.  On  est  dans  Tusage,  en  Angleterre,  de  donner  du 
Vin  et  de  l’Alcool  aux  femmes  atteintes  d’hémorrhagie  par  inertie 
après  raccouchcmcnt  ;  les  femmes  du  peuple  en  font  autant  chez  nous. 
Depuis  quelque  temps,  les  médecins  eux-mêmes  l’ont  prescrit  i^Camp- 
bell.  Journal  des  connaissances  méd.-chir.^  1861  ;  Alax.  Legrand  et  Mi- 
chaud,  Union  méd.^  18G0  ;  Bchier,  Pajot,  Charrier,  Bulktin  de  théra¬ 
peutique^  1850). 

M.  Faure  a  guéri  de  même  une  femme  atteinte  de  purpura  hémor- 
rliagica  très-grave,  en  la  maintenant  pendant  quelque  temps  en  état 
d’ivresse. 


A»7Htulic.  Lorsque  le  cœur  faiblit  soit  passagèrement,  soildéPinilî- 
vemeiit,  alors  que  ses  fibres  sont  atrophiées  et  ont  subi  la  dégénéres¬ 
cence  graisseuse,  l’alcool  sert  A  en  ranimer  momentanément  les  fonc¬ 
tions.  L’usage  des  alcooliques  contre  les  lipothymies,  les  défaillances 
et  l'asysLolic  est  populaire.  Les  vins  alcooliques  et  les  .spiritueu.x  font 
partie  des  cordiaux.  On  les  administre  en  pareil  cas  à  petites  doses. 


Fi«^\res  iiitormUft-ntes.  Recommandé  d'abord  par  Lanzoni  et  Al- 
brecht,  l’Alcool  a  été  de  nouveau  vanté  par  MAL  J.  Guyot  et  Burdel 
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Union  médicale^  18Cü  el  I8G^)  et  cet  agent  a  réussi  tout  parliculicre- 
inent  dans  deux  cas  où  il  avait  été  adiniiiislré  par  M.  Ilérard  (Gazette 
des  hôpitaux t 


Aisifiité.  Les  propriétés  stimulantes  de  l’Alcool  l'ont  fait  employer 
bien  souvent  dans  le  choléra,  les  morsures  d'animaux  venimeux  et 
dans  l’empoisonnement  par  l’arsenic. 

Nous  n’avons  besoin  de  citer  que  pour  mémoire  l’utilité  de  rAlcool 
dans  le  delirium  Ircmens,  la  scrofule,  les  coliques,  etc. 


IMIOSPIIORE  (PIlOSniORUS). 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


Rrandt,  en  ifiGO,  isola  le  Pliosphore  et 

tint  sa  prëparaiiOEî  secrète.  Pt’ii  (3e  temps 
kiiiickel  le  retira  des  phüspIïait'S 
rontenus  dans  les  urîiîes;  ejiliii,  en  17(jD, 
Ciabn  et  Sclieele  pai  vinreiit  à  Teitraiie 
des  os. 

PréparaHon.  Les  os  Ciilciiiés  à  blanc 
«ont  formés  de  phosphate  de  chaux  ba- 
■shjue,  de  carbonate  de  chaux,  el  de  traces 
de  carbonate  de  magnésie  et  de  silice. 

Les  os  calcinés  à  blanc  réduits  en  pon¬ 
dre  fine  sont  délayés  dans  l‘eau  de  ma¬ 
nière  à  produire  une  bouillie  claire  ;  celle- 
ci  est  traiiée  par  une  quantité  suflisante 
d'aeî  le  sulftiritiue  du  commerce  ;  la  masse 
d'ircit;  eij  après  vitigt-qualre  heures  de 
I  contact  environ,  on  reprend  par  l'eau 
[  bouillante,  on  filtre  et  on  concentre  les 
liqueurs  en  consîsianca  de  sirop,  on  laisse 
I  refroidir  et  déposer  dans  le  but  de  sépa- 
I  rer  le  suiraïc  de  chaux  cristallisé,  on  èva- 
jfpore  le  Jlquide  en  consistance  d  extrait 
meu,  on  y  mélange  du  charbon  de  bois 
en  excès  ei  on  dessèche  exactement  Ce 
mélange,  introduit  dans  une  cornue  en 
terre  k  laquelle  on  a  adapté  une  allonge 
en  cuivre  à  large  ouverture  et  plongeant 
!  dans  rpau,  est  recouvert  d'une  couche 
J  de  cliarhon  pulvérisé  ;  on  procède  alors 
jà  la  distîlhilîün.  il  se  dégage  de  l'eau, 
5  de  l’oxyde  de  carbone,  de  Tacide  carbo- 
I nique»  de  Thydrogène  phosphoré  et  du 
^  ï’hosphore  qui  se  condense  dans  Teau  ; 
lorsque  le  dégagement  de  ga^  a  cessé, 
ropéraiion  est  achevée.  On  prend  alors 
P  le  Phosphore  obtenu  Ot  on  le  purifie  en 
le  plaçant  dans  une  peau  de  chamois,  que 
Ton  filonge  dajis  Teau  bouillante  et  que 
r  Ton  exprime  avec  des  pinces  en  fer;  le 
Pbosptjore  aiitsi  obtenu  est  ensuite  dis- 
ütlé  dans  un  courant  d  hydrogène’  pour 
le  couler  en  bàtonst  forme  sous  laquelle 
il  se  présente,  on  îe  fait  fondre  dans  l’eau 
chaude,  et  on  y  plonge  un  tube  en  verre  î 
par  aspiration  on  fuit  monter  le  Phos¬ 


phore  liriuéfié  dans  le  tube  et  l'on  plonge 
le  tout  dans  Tean  froide, 

Pruprii^tés.  Le  Pliosphore  est  solide,  se 
laissant  rayer  par  rongle,  incolore  ou 
U'gèremeni  ambi  é,  son  odeur  est  alliacée, 
il  est  llexible  lorsqu'il  est  pur,  cassant 
.s’il  renferme  don  traces  de  soufre  ou  de 
carbone,  sa  densité  est  de  1,77,  il  fond  k 
4 (Desains)  et  bout  à  2!iü  degrés;  la 
densité  de  sa  vapeur  est  de  (Du¬ 

mas),  il  est  insoluble  dans  feau,  soluble 
dans  l’éther  et  surtout  dans  le  sulfure  de 
caihone. 

Les  propriétés  loxifpies  du  Phosphore 
sont  três-éîiergiques,  il  délorniiiie  la  mort 
à  faible  dose,  ses  elfets  fihysinlogiques 
sont  peu  connus  et  ses  applications  thé¬ 
rapeutiques  très- restreint  es. 

Le  Phosphore  exposé  aux  rayons  so¬ 
laires  sous  Peau  ou  dans  le  vide,  prend 
une  coloration  rouge;  on  obtient  surtout 
celle  modification  allotropique  en  chauf¬ 
fant  le  IMiosphore  à  la  température  de 
ÿ:i  ►  à  *i5U  degrés  et  en  le  maintenant  à 
celle  température  dans  une  atmosphère 
qui  ne  puisse  pas  l'altérer  chimiquement  î 
ïl  cesse  alors  d’èîre  lumineux  à  fiair; 
jusqu’à  la  tempérât  lire  de  20Û  degrés  it 
se  conserve  sans  altération,  il  n'est  plus 
vénéneux  et  il  est  insohible  dans  le  sul¬ 
fure  de  carbone;  aussi  profite-t-on  de 
cette  lU'opriété  pour  le  sé]îarer  du  Pbos- 
pliore  ordinaire  avec  lequel  il  est  souvent 
mélangé. 

Il  existe  encore  deux  autres  états  allo¬ 
tropiques  du  Phosphore  moins  impor¬ 
tants  que  le  précédent. Ce  sont  te  Phos- 
phote  biunc  et  opaque  et  le  Phosphore 

Le  Phosphore  se  combine  directement 
avec  roxygène  et  forme  cinq  combinai¬ 
sons,  qui  sont  de  Phosphore 

ou  ru  lige),  l'acide  hî/pùpho^'phor€ux\  i^a- 
ei  d  e  ph  ospfu  irm  x ,  F  a  ride  hi^poph  osp  h  o- 
rique  ou  phosphaUque  et  l'acide  phospho- 
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rîqiie  dotit  on  connaît  quatre  espèces, 
c’esl'à-dire  anhydre j  mono^^  ài-  et  tri^hy- 
draté. 

Avec  l'hydrogène,  le  Phosphore  forme 
trois  combinaisons,  Tune  solide^  la  sS’ 
conde  liquide  et  la  troisième  gazeuse* 

Le  Phosphore  a  été  employé  en  poudre 
sous  forme  de  potion,  en  suspension  dans 
des  émulsions  sucrées,  ou  sous  fornie  de 
pilules;  pour  le  pulvériser,  on  le  fait  fon¬ 
dre  dans  l'eau  chaulïée  à  +  5u  degrés  et 
mieux  dans  une  solution  dTirée,  puis  on 
agite  jusqu 'i  parfait  refroidissement. 

Piiuies  de  phosphore 
(MandlJ* 

Phosphore . . .  0,050 

Sulfure  de  carbone, . ,  ♦ .  *  q*  s. 

Pour  dissoudre  le  Pbospliore* 

Poudre  inerte.  l*%2o 

Mêlez  et  divisez  en  50  pilules  qui,  une 
fois  faites,  seront  exposées  h  Pair  chaud 
de  manière  h  faire  évaporer  tout  le  sulfure 
de  carbone. 

Autres» 

Pr.  î  Phosphore  pulvérisé*,.,  0,030 
Mie  de  pain  frais.  .**•.«  1,250 

Mêlez  et  divisez  en  50  pilules  5  prendre 
comme  les  précédentes,  c'est-à-dire  une 
à  cinq  par  jour  en  augmentant  la  dose 
avec  précaution. 

HnUe  phosphorée 
{Oieum  phùsplwï'atam)* 

Phosphore 2 
lluile  d'amandes  douces. .  100 

Mettez  rimile  dans  un  Qaeon  d'une  ca 
paeîté  telle  qiTil  en  soit  presque  entière¬ 
ment  rempli;  introduisez  le  Phosphore» 
et  faites  chaulTer,  pendant  quinze  a  vingt 
minuieSf  au  bain-marie»  en  ayant  soin 
d  agiter  vivement  de  temps  en  temps  ;  te¬ 
nez  le  llacon  fermé  pour  éviter  l'oxygéna¬ 
tion  du  Phosphore;  seulement,  au  com¬ 
mencement,  inttjrpûsez  entre  le  goulot 
et  le  bouclion  un  morceau  de  papier  qui 
laisse  une  issue  à  Tuir  intérieur.  Laissez 
refroidir  Thuile,  et,  quand  elle  s'est 
éclaircie  cuniplêteinent  par  le  repoSp  sé- 
parez-la  par  décan talion  du  Phosphore 
qui  s'est  déposé  et  renfermez  la  dans  des 
vases  de  petite  capacité  que  vous  tien¬ 
drez  bien  bouchés  ((^odei). 

M.  Méhu  propose  de  remplacer  Thuile 
phosphorée  du  Codex  par  la  suivante, 
afin  d'avoir  un  produit  qui  ne  dépose 
pas  J  qui  conserve  un  dosage  exact  et  qui 
soit  de  bonne  conservation  : 

îl  faut  employer  de  bonne  huile  d'a¬ 
mandes  douces  et  la  chaulTer  pendant  un 
quart  d'iieiire  5  15  )  degrés,  puis  pendant 
dix  minutes  è  2(10  et  250  degrés;  il  faut 
après  rcfioidissement  la  filtrer. 


Prenez  ensuite  du  Phosphore  bien  I 
transparent,  ni  rouge  ni  blanc,  et  faites  I 
dissoudre  au  bain-marîe,  dans  un  flacon  1 
à  Témeri  débouché,  autant  de  centi-  | 
grammes  de  IMiospliorc  qu'il  y  a  dô 
grammes  d'huile.  Arrivez  ^ij  la  tempéra¬ 
ture  de  30  à  îhJ  degrés  et  bouchez  avec 
soin,  La  dissolution  est  rapide,  l'huile  est 
limpide  et  ne  donne  jamais  de  dépôt*  Le  ' 
môme  auteur  prépare  un  beurre  de  ca* 
cao  pliosphoré,  en  dîssohanl  dans  le 
beurre  de  cacao  un  centième  de  son  poids 
de  Phosphore. 

11  faut  toujours  opérer  comme  pour 
l’huile  en  soumettant  le  beurre  de  cacao 
à  la  température  de  150  degrés  et  plus; 
le  meilleur  mode  d  administration  de 
riiuile  et  de  ce  beurre  est  de  les  mettre 
sous  forme  de  capsules. 

Capsules  phosphorées» 

M,  Dujardin-Beaumetz  a  fait  préparer 
par  M.  i^rotière  des  capsules  analogues 
aux  perles  de  Clertan,  qui  contiennent 
1  milligramme  de  Phosphore  dissoua 
dans  l'huile  ou  le  chlui  uforme. 

Pommade  phosjfhorée 
(Poimium  phosphot'alu  n)^ 

Phosphore .  1 

Axoïige, . .  lÛO 

Mettez  Taxon  ge  dans  un  llaccm  dO’  ! 
verre  à  large  ouverture,  bouchant  h  Té- 
meri;  ajoutez  le  Phosphore,  et  tenez  le 
flacon  au  bain-marie,  en  ayant  soin  d'in¬ 
terposer  entre  le  goulot  du  flacon  et  le 
bouchon  un  morceau  de  papier  qui  Laisse^ 
une  issue  5  Tair  inlérirtir.  Lorsque  le 
Phosphore  sera  complètement  dissous^ 
bouchez  exactement  le  flacon,  et  agîtes 
jusqu'à  parfait  refroidiSÊement* 

Pomm^ide  phosphorée 


Phosphore . .  * ,  Id  gr. 

Axonge.  *  * . .  *.  lOÜU  — 

Faîtes  liquéfier  Taxonge  et  versez-Iu 
alors  avec  le  phosphore  dans  un  pot  _oii 
grès  que  vous  boucherez  aussitôt,  J,aïs- 
sez  alors  au  bain-marie  pendant  deux 
heures  en  agitant  de  temps  en  temps,  lais¬ 
sez  déposer  quelque  temps  et  coulez  dana. 
des  pots  fermés. 

Phosphure  de  zùic* 

Ce  corps  se  prépare,  d'après  M,  Vigmr». 
en  faisant  arriver  sur  le  zinc  en  ébulli¬ 
tion  de  la  vapeur  de  Phospliore*  L’opé^ 
ration  doit  se  faire  dans  un  courant 
d'Jiydrogène  sec. 

Il  se  présente  sous  trois  états,  cristal¬ 
lisé,  boursouflé  et  fondu*  Ce  corps  est 
friable,  la  cassure  est  vitreuse  et  douée 
de  l'éclat  luélallique  ;  il  est  facilement 
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kttaqué  par  les  acides  et  m6me  par  Ta- 
eide  lactique* 

Le  phosphure  de  zmù  n'iigit  qu*au 
titre  de  la  moitié  dti  Phosphore  qui! 
renferme. 

M*  Vigier  indique  comme  dose  8  mi^ 
ligrammes  équivalant  à  I  milligramme 
de  Phosphore  actif* 

Pilules  de  phosphure  de  zinc 
à  1  milligramme  de  Phosphore  adîf* 

Phosphure  de  zinc..  0=\S0 


Poudre  de  réglisse*.  !  ,30 
Sirop  de  gomme.  * . ,  O 

Pour  100  pilules  argentées. 

Paquels  de  phosphure  de  zmc 
à  1  tnilùgramme  de  Phosphore  actif . 

Phosphure  de  zinc  en 
poudre  hne.  .  G*',iO 
Amidon  pulvérisé.**  S 

En  50  paquets. 


ACTION  rOVSIOLOGJQUE- 


A  faible  dose,  le  Phosphore  agit  à  la  manière  des  poisons  les  plus 
violents,  il  désorganise  tous  les  tissus.  Cependant  qiielc|ues  praticiens, 
cl  noLarauient  Mentz,  Conradi  de  Northeiin,  Ilandel,  Wolf,  Alphonse 
Leroy,  Sédillot,  etc.,  introduisirent  le  Phosphore  dans  la  matière  mé¬ 
dicale;  on  remploya  avec  des  résultats  douteux  dans  le  Iraitcment  des 
fièvres  adynamiques  et  ataxiques,  contre  l'épilepsie,  la  leucorrhée,  la 
goutte,  le  rhumatisme,  la  paralysie,  etc,  ;  la  propriété  la  moins  con- 
leslée  est  celle  qu'on  lui  attribue  d’ôtre  aphrodisiaque. 

Dans  ces  derniers  temps,  JM.  le  docteur  Delpech,  médecin  de  l’hô- 
pital  Necker,  qui  nous  a  fait  connaître  d’une  manière  si  précise  les 
accidents  qui  surviennent  chez  les  ouvriers  en  caoutchouc  vulca¬ 
nisé,  et  chez  toutes  les  personnes  qui  font  usage  du  sulfure  de  car¬ 
bone  dont  les  propriétés  anaphrodisiaques  et  l’action  sur  le  système 
nerveux  sont  si  remarquables,  M.  Delpech,  disons-nous,  connaissant 
d’ailleurs  l’action  dissolvante  du  sulfure  de  carbone  par  rapport  au 
Phosphore,  a  pensé  que  l’on  pourrait  rattacher  les  accidents  cérébraux 
constatés  chez  les  ouvriers  en  caoutchouc  à  une  diminution  dans  la 


quantité  des  matières  grasses  phosphorées  de  la  masse  cérébrale;  de  là 
l’indication  du  Phosphore  pour  combattre  les  désordres  nerveux  et 
l’anaphrodisie. 

Le  Phosphore  en  bâton,  introduit  sous  la  peau  d’un  certain  nom¬ 
bre  d’animaux  (grenouilles,  cochons  d’Inde,  lapins),  n'a  donné  lieu 
aucun  phénomène  d’irritation  locale  dans  les  expériences  de 
'MM,  llanvier,  Dujardin-Beaumetz  et  Adrian.  M.  Trasbot  a  ob- 
I  serve  une  fois  qu’un  semblable  bâton  a  déterminé  un  abcès,  et  quand 

i 

on  l’en  a  retiré,  il  n’avait  rien  perdu  de  son  poids.  11  n’y  a  pas  eu 
d’accidents  généraux, 

11  n'en  est  plus  de  môme  lorsque  le  Phosphore  a  été  administré  à 
l’élul  de  grande  division  ou  de  solution;  il  déLermine bientôt  les  phé¬ 
nomènes  propres  à  l’empoisonnement  par  le  Phosphore:  ictère,  hé¬ 
morrhagies,  stéatose  des  organes. 

Si  l’on  a  soin  de  ne  pas  dépasser  la  dose  de  quelques  milligrammes, 
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on  peut  voir  le  Phosphore  agir  encore  et  ccLle  fois  arec  moins  de  dan¬ 
ger,  On  observe  alors  u  le  activité  plus  grande  des  mouvements,  l’or¬ 
ganisme  semble  plus  souple  et  plus  dispos  ;  il  présente  de  l’hyperes¬ 
thésie,  de  l’ardeur  et  de  la  fréquence  de  la  miction  et  des  érections 
plus  fréquentes. 

Cependant,  dans  quelques  cas,  il  y  a  de  l’intolérance  de  la  part  de 
l’estomac.  MM.  Gubler  et  Moutard-Martin  ont  dû,  dans  plusieurs  cas, 
suspendre  l’emploi  de  ce  moyen,  parce  que  les  malades  vomissaient, 
et  M-  Delpech  a  obtenu  chez  ses  malades  des  purgations  abondantes 
avec 2  milligrammes  seulement. 

Pour  se  rendre  compte  de  cette  intolérance  de  l’estomac,  M.  Gubler 
a  fait  quelques  expériences  ;  il  a  vu  que  l’albumine  décompose  la  so¬ 
lution  de  phosphure  de  zinc,  et  que  la  pepsine  amylacée,  comme  la 
pepsine  normale,  mêlées  au  phosphure  de  zinc,  donnent  lieu  à  un  dé¬ 
gagement  d’hydrogène  phosplioré. 

Voici  encore  d’autres  expériences  de  M.  Gubler.  Cet  observateur 
met  comparativement  dans  un  tube  de  la  pepsine,  de  la  viande  crue  et 
du  phosphure  de  zinc,  et  dans  un  autre  tube  rien  que  de  la  viande 
crue  et  de  la  pepsine,  et  il  voit,  au  bout  de  peu  de  temps,  la  digestion 
artilicielle  commencer  dans  le  second  tube,  tandis  qu’aucun  cliange- 
ment  ne  s'observe  dans  le  tube  qui  contient  du  phosphure  de  zific.  Il 
en  résulte,  pour  M.  Gubler,  que  le  Phosphore  sera  mieux  administré 
au  commencement  des  repas,  où  la  quantité  de  pepsine  produite  sera 
assez  considérable  pour  n’ôLre  pas  arrêtée  dans  son  action  par  le  Phos¬ 
phore  (Société  de  tlicrapeu tique,  1SG3.) 


THÉRAPEUTIQUE. 

M,  Dujardin-ISeaumelz  se  loue  d’avoir  donné  le  Phosphore  à  quatre 
ataxiques.  11  y  a  eu  chez  trois  d’entre  eux  une  amélioration  momen¬ 
tanée,  marche  plus  facile,  incoordination  moins  accusée,  et  les  ma¬ 
lades  ont  pu  alors  monter  et  descendre  les  escaliers.  Mais  de  nouvelles 
observations  n’ont  pas  confimé  ces  espérances.  L'un  de  nous  a  vu, 
par  ce  procédé,  les  érections  reparaître  chez  un  ataxique. 

Chez  d’autres  malades  atleinls  de  Ircmblement  alcoolique  et  soignés 
par  M.  Guéneau  de  Mussy,  le  Phosphore  a  paru  également  bien  faire, 
mais  il  n’y  a  pas  encore  de  fait  décisif. 

Nous  rappellerons  seulement  que  le  Phosphore  est  un  médicament 
dangereux,  en  ce  sens  qu’il  peut  amener  des  altérations  mortelles, 
sans  rien  en  laisser  prévoir,  et  bien  que  MM.  Delpech  et  Ferrand 
aient  donné  du  Phosphore  pendant  plusieurs  mois  sans  produire  d’ac¬ 
cidents,  il  faudra  ne  dépasser  jamais  la  dose  de  10  milligrammes  et 
suspendre  de  temps  en  temps  le  médicament. 

M.  Delpech  sc  loue  de  l’emploi  du  Phosphore  dans  les  cas  d’hé¬ 
miplégie  de  cause  cérébrale,  alors  que  le  travail  inllammaloire  a 


« 


r 


HYPOPHOSPHn'E  DE  SOUDE.  817 

m 

-cessé.  Il  a  pu  guérir  par  ce  moyen  employé  avec  persévérance  des 
paralysies  anciennes,  et  réparer  assez  promptement  les  troubles  pro- 
duits  par  le  sulfure  de  carbone  chez  les  ouvriers  employés  à  vul¬ 
caniser  le  caoutchouc. 

M.  le  D' Vigier  a  vu  également  le  Phospbure  de  zinc  faire  cesser  des 
■ 

métrorrhagies  et  quelqu'efois  améliorer  la  chlorose. 

Le  Phosphore  a  encore  été  employé  avec  succès  dans  le  goitre  par 
M.  Bradley,  de  Manchester,  et  par  M.  Leech  dans  Tadénopathie  cervi¬ 
cale  {B.  de  Thérapeutique^  1874,  I.  235). 

Enfin  ajoutons  encore  que  les  ouvriers  qui  fabriquent  les  allumettes 
chimiques  sont  très-sujets  à  des  maladies  parmi  lesquelles  nous  de¬ 
vons  signaler  la  nécrose  des  maxillaires,  qui  est  chez  eux  si  fréquente 
et  souvent  mortelle. 

HYPOPHOSPHITE  DE  SOUDE. 

NaO,2iIO,PhO. 

Nous  avons  déjà  dit  ailleurs  que  le  phosphore  se  rencontrait  dans 
l’économie  en  assez  grande  abondance  ;  outre  les  os  qui  renferment 
t)0  pour  100  de  phosphate  de  chaux,  on  trouve  encore  le  phosphore 
dans  l’albumine,  la  caséine,  et  d’autres  matières  albuminoïdes,  dans 
la  matière  cérébrale,  la  laitance  des  poissons,  etc.,  etc. 

En  1857,  M.  le  docteur  Churchill,  dans  un  mémoire  lu  à  rAcadémie 
de  médecine,  a  cherché  à  démontrer  qu’une  condition  essentielle  de 
la  diathèse  tuberculeuse  était  la  diminution  dans  l’économie  du  phos¬ 
phore  qui  s’y  trouve  à  l’état  oxydable  ;  de  là  l’application  des  Hypo- 
phosphites  et  notamment  de  ceux  de  soude  et  de  chaux,  dans  le  trai¬ 
tement  de  la  phthisie  pulmonaire. 

Les  Hypophosphites  contiennent  à  poids  égal  une  quantité  de  phos¬ 
phore  double  de  celle  que  l’on  trouve  dans  les  phosphites  et  les  phos¬ 
phates,  tous  sont  avides  d’oxygène  et  se  dissolvent  dans  l’eau  et  dans 
l’alcool  ;  l’Uypophosphite  de  soude  étant  parmi  ces  sels  le  plus  stable, 
c’est  celui-là  que  l’on  a  préféré. 

Lorsqu’on  fait  bouillir  de  la  chaux  avec  du  phosphore  dans  de  l’eau, 
il  se  dégage  de  l’hydrogène  phosphoré,  et  on  obtient  de  l’IIypophos- 
phite  de  chaux  ;  si  l’on  a  le  soin  de  saturer  l'excès  de  chaux  par  un 
•courant  d’acide  carbonique,  après  ébullition  et  filtration,  on  obtient 
niypophosphite  de  chaux  par  évaporation  ménagée  de  la  liqueur. 

Les  Hypophosphites  de  potasse  et  de  soude  s’obtiennent  par  double 
'décomposition,  c’est-à-dire  en  traitant  une  dissolution  d’IIypophos- 
phite  de  chaux  par  une  solution  de  carbonate  de  potasse  ou  de 
soude. 

M.  Churchill  a  proposé  d’employer  les  Hypophosphites  à  la  dose 
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(le  oO  centigrammes  à  3  grammes  contre  la  diathèse  tuberculeuse,  et 
à  dose  moindre  comme  prophylactique  :  on  l’administre  sous  forme  de 
potions. 

Mais  malheureusement  les  faits  publiés  par  MM.  Dechambre,  Vigla, 
Iliéken,  Flachner,  sont  loin  de  confirmer  les  assertions  de  M.  Churchill, 
et,  malgré  le  fait  favorable  publié  par  M.  Parigot,  la  cause  des  Hypo- 
phosphites  nous  paraît  définitivement  jugée  dans  le  sens  contraire  h 
celui  que  M,  Churchill  nous  a  fait  connaître. 


MATIÈKE  médicale. 


De  acide,  et  yËwatitï,  jYngendre. 
Air  diîphlûgisiicjaé,  Priestley  (1  774);  air 
émiiieniinent  respîrable,  air  vital  et  prin¬ 
cipe  oxygène f  Lavoisier  (1782). 

Ce  corps  simple  a  été  découvert  par 
Priestley  en  1774  ;  ce  nom  lui  fut  imposé 
parce  qu^on  peqsa  d'abord  qu’il  entrait 
dans  la  composition  de  tous  les  acides  et 
qu’il  produisait  seul  l’addité. 

C^est  un  gaz  élastique^  perinanent, 
încolore,  inodore,  iiisijjide,  incombus- 
tible.,  nvàh  qui  entretient  les  corps  en 
cunibusiiou  ut  rallume  ceux  qui  sont  en 
îgnîlion*  il  fait  explosion  avec  Tliydro- 
gène  nous  riiiQuence  de  rétincelle  éJec^ 


trique  ou  d’une  flamme.  Il  est  peu  so¬ 
luble  dans  Teau  h  la  température  et  h  la 
pression  ordinaires  ;  l'eau  ne  dissout  qu"un 
vingt-septième  de  son  volume.  Ce  gaz 
est  associé  au  plus  grand  nombre  des 
principes  organiques/ et  aux  minéraux  à 
l’état  d'oxydes  et  de  sels* 

Il  ne  faut  pas  confondre  les  eaux  oxy- 
génatées  ou  oxygénées  par  Hniroduc*^ 
tion  du  gaz  Oxygène  dans  J'eau  sous 
l'influenee  d'une  pression  plus  ou  moins 
forte,  avec  Teau  oxygénée  découverte  par 
Tliénard  en  1SÎ3;  cotte  dernièrê  s’ob* 
tient  par  la  réaction  do  Tacide  clilorby- 
drique  sur  le  bioxyde  de  baryum. 


IIISTOIllQÜE. 

Dès  que  Priestley  eut  découvert  TOxygène^  il  fonda  sur  cet  agent  les 
plus  belles  espérances  au  point  de  vue  de  la  IhérapeuÜque*  Il  pensa 
tout  de  suite  que  par  son  action  oxydante  il  pourrait  seconder  puis-  | 
saniment  les  appareils  d'excrétion.  Yoici  comment  il  s'exprimait  -  ! 
«  L’imgmcritation  de  force  et  de  vivacité  qu’acquiert  dans  cot  air  la 
flamme  d’une  chandelle  peut  faire  conjecturer  qu'il  serait  parlicuHèrc- 
ment  salubre  dans  certains  cas  de  maladie  où  l’air  commun  ne 
suffirait  pas  à  en  évacuer  assez  promptement  l’effluve  putride  phlo- 
gistique.  »  Priestley  avait  été  frappé  de  ce  qu'une  souris  placée  dans 
une  cloche  pleine  d’oxygène  pouvait  y  vivre  deux  fois  plus  long¬ 
temps  que  dans  l’air  commun,  et  cette  observation  l  avait  conduit 
à  l’idée  d’en  faire  un  objet  de  luxe,  de  l’employer  à  purifier  l’air  des  | 
appartements  et  surtout  des  salles  où  se  trouvent  réunies  des  foules.  i 
Quant  à  l’usage  ordinaire  de  l’Oxygène,  il  en  eut  peur.  «  Mais  peut- 
être  pourrons-nous  inférer  de  ces  expériences  que  le  pur  air  déphlo-^ 
gistiqué,  quelque  utile  qu'il  pût  être  comme  remède,  ne  nous  con¬ 
viendrait  pas  dans  l’état  ordinaire  de  santé.  Car  tout  de  même  qu  une 


OXYGENE. 


819 


chandeUe  se  consume  plus  vite  dans  l'air  déphlogisliqué  que  dans 
I  l’air  commun,  nous  pourrions  ainsi  vivre  pour  ainsi  dire  trop  vite  et 
les  forces  vitales  pourraient  ôtre  trop  tôt  épuisées  dans  cette  pure  es¬ 
pèce  d’air.  « 

Ce  qu’il  y  a  de  frappant,  c’est  que  Priestley,  comme  les  hommes  de 
génie,  eut  immédiatement  conscience  des  indications  et  des  contre- 
indications  de  l’Oxygène,  qu’on  peut  résumer  ainsi  : 

L’Oxygène  devra  être  utile  pour  achever  des  combustions  in¬ 
complètes  ; 

2®  11  pourra,  dans  un  moment,  suppléer  à  l’air  commun  et  prévenir 
ou  guérir  l’asphyxie  ; 

3®  A  la  longue,  il  rendrait  les  combustions  exagérées  et  serait  une 
cause  de  consomption. 

I  Ces  sages  préceptes,  qui  sont  ceux  qu’on  peut  formuler  aujourd’hui, 
auraient  dû  être  mieux  compris  par  ceux  qui  l’ont  suivi.  En  effet,  peu 
de  temps  après  la  découverte  de  l'Oxygène,  on  fut  IcllGmcut  enthou¬ 
siasmé  qu’on  crut,  comme  toujours,  tenir  un  médicament  universel, 
une  nouvelle  eau  de  Jouvence;  l’or  potable  était  détrôné.  L’exemple 
de  ces  illusions  qui  suivent  les  grandes  découvertes  est  toujours  bon 
à  méditer. 

Quand  nous  lisons  que  Fourcroy  était  convaincu  d’avoir  expliqué 
par  l’action  de  l’Oxygène  la  coction  des  humeurs  et  la  formation  du 
pus,  et  que,  fier  de  cette  belle  théorie,  il  s’écrie  que  c’est  là  ce  qu’on 
gagne  à  chercher  les  vraies  bases  de  la  médecine  dans  la  philoso¬ 
phie  de  la  nature,  nous  sourions  malgré  nous,  et  pourtant  nous 
voyons,  à  chaque  découverte,  se  produire  les  mêmes  illusions,  jusqu’à 
ce  que  la  valeur  de  la  nouvelle  acquisition  soit  définitivement  détermi¬ 
née.  Nous  ne  raconterons  donc  point  toutes  les  folles  tentatives  faites 
à  celte  époque  et  tombées  aujourd’hui  dans  l’oubli  ;  nous  nous  borne¬ 
rons  à  dire  qu*on  fonda  des  instituts  pneumatiques  qui  ne  donnèrent 
pas  les  beaux  résultats  qu’on  en  attendait,  si  bien  que  de  nos  jours 
l’Oxygène  ne  faisait  pour  ainsi  dire  plus  partie  de  la  matière  médi¬ 
cale,  et  que  les  traités  de  thérapeutique  n’en  faisaient  plus  mention, 

I  S’il  est  de  nouveau  question  d’utiliser  l’Oxygène  en  tbérapeutique, 
nous  le  devons  à  Demarquay,  qui,  après  avoir  longuement  étudié 
l’action  anesthésique  de  l'acide  carbonique,  a  repris  de  nouveau  l'é- 
:  tude  de  rOxygène,  et  nous  a  donné  le  résultat  de  ses  recherches  dans 
son  Essai  de  pneumatologie  médicale,  ou  îieckerc/ies  p/tysioîogiques,  clini- 
,  gués  et  t/térapeuHgues  sur  les  gaz.  Cet  ouvrage,  très-riche  en  documents 
au  point  de  vue  chimique,  pour  lesquels  M.  Demarquay  a  eu  recours 
■  aux  connaissances  étendues  de  M.  Lecomte,  renferme  en  outre  l’his¬ 
toire  très-complète  de  toutes  les  tentatives  faites  pour  tirer  parti  de 
^  Oxygène  au  point  de  vue  thérapeutique,  et  surtout  d’expériences 
toutes  neuves  et  très-originales.  Depuis  ce  temps,  un  élève  de  M.  De- 
f  marquay,  le  docteur  Léon  de  Lavaysse,  a  rassemblé  dans  sa  thèse 
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inaugurale  tout  ce  qui  a  été  fait  depuis  l’apparilion  du  TmW;  rf# 
•[inenmatolixjie  ;  enfin  dix  années  d’expérience  nous  ont  mis  à  mèn  e 
de  juger  aujourd’hui  dans  quelle  mesure  l’Oxygène,  mieux  étudié, 
pourra  nous  secourir  dans  le  traitement  des  maladies. 


ACTION  PHYS lOLOGI QUE. 


Quand  on  respire  une  certaine  quantité  d’Oxygène,  ce  que  nous 
avons  fait  bien  des  fois,  on  est  frappé  de  la  justesse  des  observations! 
de  Priestley,  «  La  sensation  qu’éprouvèrent  tnes  poumons,  dit-iJ,  ne 
fut  pas  différente  de  celle  que  cause  l’air  commun,  mais  il  me  sein 
bla  ensuite  que  ma  poitrine  se  trouvait  singulièrement  dégagée  et  à 
l’aise  pendant  quelque  temps.  »  Ingenhousz,  de  môme,  s'est  «senti 
plus  gai,  plus  robuste,  plus  d’appétit:  son  sommeil  a  été  plus  doux  et 
plus  rafraîchissant  qu’à  Tordinaire.  »  (Jurine,  Mémoire  couronné  par 
la  Société  royale  de  médecine,  178^.) 

Depuis  ce  temps,  l’action  physiologique  de  l’Oxygène  introduit  par 
les  voies  respiratoires  n’a  pas  appris  grand’chose  de  plus.  En  général, 
les  inhalations  de  ce  gaz  ne  déterminent  aucune  sensation  nouvelle, 
si  ce  n’est  une  certaine  chaleur  dans  les  voies  aériennes  (Beddoès).  La 
respiration  n’éprouve  aucune  tendance  à  s’accélérer,  peut-ôtre  dimi¬ 
nuerait-elle  un  peu.  Le  pouls  se  relève  et  s’accroît  de  4  à  20  pulsa¬ 
tions.  L’appétit  augmente  un  peu.  Quant  à  la  température,  elle  ne 
paraît  aucunement  modifiée. 

Nous  avons  recherché  bien  des  fois,  dans  nos  études  sur  la  tempéra¬ 
ture,  si  l’inhalation  d’Oxygène  ferait  varier  le  thermomètre,  et  après 
l’adminislralion  de  15  litres  nous  n’avons  jamais  pu  constater  aucune 
variation  du  thermomètre  de  Leyscr. 

Demarquay  n’a  trouvé  aucune  modification  non  plus  dans  les 
sécrétions;  mais  peut-ôtre  n’a-t-il  pas  poussé  assez  loin  son  analyse, 
car  le  docteur  Kollmann,  aide  de  pharmacie  à  Munich,  a  trouvé  que 
les  inspirations  d’Oxygène  faisaient  diminuer  la  quantité  d’acide 
urique  excrété  par  l’ urine,  et,  dans  deux  expériences  faites  sur  lui- 
même,  voici  ce  qu'il  a  obtenu  : 

Une  première  fois,  M,  Kollmann  examina  son  urine  du  malin  et 
trouva  que,  pour  300  grammes,  elle  contenait  23G  milligrammes  d’a¬ 
cide  urique;  le  lendemain,  la  môme  quantité  d’urine  du  malin  ne 
contenait  245  milligrammes,  et  celle  de  l’après-midi  137  milligram¬ 
mes.  L’urine  normale  ainsi  déterminée,  il  se  soumit  aux  inhalations 
d’Oxygène,  et  le  troisième  jour,  dans  l’après-midi,  il  aspira  12  litres 
d’Oxygène.  L’urine  qu’il  examina  ensuite  ne  contenait  plus  (pour 
300  grammes  d’urine)  que  122  milligrammes  d’acide  urique. 

Dans  une  autre  e.xpérience,  il  détermina  encore  la  quantité  d’acide 
urique  renfermée  dans  son  urine  normale  et  la  trouva  égale  à  134  mil¬ 
ligrammes  pour  300  grammes  ;  puis  il  respira  12  litres  d’Oxygène  lo 
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matin  et  12  autres  litres  le  soir  :  le  lendemain,  la  môme  quantité  d’u¬ 
rine  n’en  contenait  plus  que  2o  milligrammes,  et  le  troisième  jour 
presque  plus  rien. 

Dans  une  autre  expérience  faite  en  commun  avec  te  docteur  Eckart, 
d'Anspach,il  fit  la  môme  recherche  sur  un  homme  atteint  d’albumi¬ 
nurie.  Le  malade  respirait  deux  fois  par  jour  28  litres  d’Oxygène  et 
rendait  une  urine  de  moins  en  moins  chargée  d’acide  urique. 

Voici  les  chiffres  fournis  par  ces  observateurs  : 


l*’jour.  Urine  normale,  300  grammes;  acide  urique...  0*',I54 


2*  —  Après  l'inhalation . 0  ,014 

3'  —  . O  ,0ü7 

4*  —  .  0  ,021 

Les  trois  jours  suivants. . . . . .  0  ,000 


En  outre,  dès  le  lendemain  l’urine  contenait  moins  d’albumine,  et 
au  bout  de  quatre  jours  n’en  contenait  plus.  Nous  reviendrons  plus 
loin  sur  ce  dernier  point  Jah}\  1865,  t,  I,  p.  28). 

C’est  là  une  première  confirmation  des  vues  si  précises  de  Priestley, 
et  nous  verrons,  chemin  faisant,  avec  quelle  justesse  il  avait  apprécié 
la  valeur  de  ce  nouveau  moyen  Ihérapeu tique. 

Demarquay  pensait  qu’on  aurait  pu  déterminer  a  priori  les  effets 
des  inhalations  d’Oxygène,  en  connaissant  les  effets  d’une  atmosphère 
suroxygénée,  par  exemple  ceux  de  l’air  comprimé.  Il  y  a,  en  effet, 
quelque  analogie  entre  les  efiels  de  l’Oxygène  administré  en  inhala¬ 
tions  et  les  phénomènes  éprouvés  par  les  ouvriers  qui  travaillent  sous 
la  cloche  à  plongeur  ou  dans  le  scaphandre.  Mais  nous  ne  croyons 
pas  qu’il  y  ait  entre  l’effet  de  ces  deux  agents  une  identité  aussi  grande 
que  le  croirait  Demarquay,  ainsi  que  M.  Foley.  Pour  s’en  assurer, 
l’un  de  nous  s’est  fait  enfermer  pendant  plus  d’une  heure  dans 
l'appareil  du  docteur  Gent.  11  a  éprouvé  immédiatement  les  bourdon¬ 
nements  d’oreille,  la  pesanteur  de  tôle  et  les  founnillcmenls  des  doigts 
décrits  par  tout  le  monde  :  jamais  nous  n’avons  éprouvé  ces  mômes 
phénomènes  avec  les  inhalations  d’Oxygène,  ni  nos  malades  non 
plus. 

Dans  les  expériences  très-originales  et  très-intéressantes  de  De¬ 
marquay,  il  s’agit  encore  d’inhalations  et  de  leur  inlluence,  non  plus 
sur  les  fonctions  normales,  mais  sur  les  plaies.  On  voit  alors,  sous 
l’influence  de  l’Oxygène  absorbé  par  le  poumon,  les  plaies  récentes 
faites  par  l’instrument  tranchant  prendre  une  couleur  plus  rouge, 
une  injection  plus  vive,  et  fournir  une  plus  grande  quantité  de  séro¬ 
sité  et  de  lymphe  plastique.  Mais  cette  vascularisation  exagérée  va 
f  bientôt  jusqu’à  l’hémorrhagie,  qui  se  caractérise  d’abord  par  un  pi- 
;  quêté,  puis  par  de  petites  ecchymoses. 

Demarquay  a  introduit  l’Oxygène  par  d'autres  voies.  Il  en  a  in- 
|jecté  dans  le  tissu  cellulaire  sous-cutané,  et  il  a  vu,  comme  Beddoès, 
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que  ce  gaz  ne  détermine  aucune  action  locale  et  qu*il  est  facilement 
absorbé.  Demarcjuay  a  injecté  ensuite  directement  de  l’Oxygène  dans 
le  système  veineux,  et  il  a  été  frappé  d’une  chose  à  laquelle  on  ne 
s’attendait  guère,  c’est  que  le  sang  de  la  veine  reste  noir  et  qu’il  ne 
devient  rouge  que  lorsque  les  deux  fluides,  sang  et  gaz,  ont  été  inti¬ 
mement  mélangés  par  les  mouvements  du  cœur  droit.  Il  n’y  a  eu 
d’exception  à  cette  règle  que  lorsque  le  sang  a  été  introduit,  non 
plus  dans  le  système  veineux  général,  mais  dans  la  veine  porte  :  la 
coloration  rouge  s’est  produite  dans  la  rate  et  cet  organe  a  pris  une 
couleur  écarlate.  C’est  un  argument  de  plus  à  faire  valoir  en  faveur 
de  l’hypothèse  des  propriétés  hématopoiétiques  delà  rate. 

ACTION  TIIÉRAPEUTIQUE. 

Pour  mettre  un  peu  d’ordre  dans  les  nombreux  essais  de  traitement 
qui  ont  été  tentés  avec  l’Oxygène,  nous  suivrons  les  indications  de 
Priestley,  et  nous  traiterons  d’abord  des  maladies  qui  atteignent  les 
fonctions  respiratoires,  et  ensuite  de  celles  qui  sont  surtout  consti¬ 
tuées  par  un  trouble  des  fonctions  d’assimilation. 

Asphyxie.  Aussitôt  que  l’Oxygène  fut  découvert,  on  eut  l’idée  de 
l’employer  à  combattre  l’asphyxie,  mais  on  confondait  alors,  comme 
on  le  fait  encore  souvent  aujourd’liui,  la  suffocation  avec  la  strangu¬ 
lation,  la  pendaison  et  l’immersion  soit  dans  l’eau,  soit  dans  des  gaz 
toxiques.  Goodwin,  d’Édimbourg,  en  1786,  en  étudiant  la  mort  par 
submersion,  crut  que,  dans  ce  cas,  on  meurt  par  asphyxie,  et  il  in¬ 
venta  une  pompe  aspirante  et  foulante  destinée  à  retirer  l’écume 
bronchique  et  à  insuffler  du  gaz  oxygène.  Trois  ans  après,  en  ITStt, 
Gorcy,  de  Keuf-Brisacli,  inventa  également  une  pompe  destinée  au 
même  usage;  ce  fut  bientôt  une  manie  et  l’on  vit  créer  une  série 
d’instruments  destinés  au  même  but,  appelés  pompes  npodoptiiques. 
A^'in  Marura,  de  Harlem,  en  fit  une  en  178:î,  Hens  Courtois  égale¬ 
ment;  mais  cette  confusion  de  la  suffocation  avec  la  strangulation,  la 
submersion,  etc.,  fit  qu’on  n’eut  pas  beaucoup  de  succès  et  que  l’Oxy¬ 
gène  ne  ramenait  pas  toujours  h  la  vie.  Pour  cette  raison,  et  pour 
d’autres,  on  avait  cessé  d’employer  l’Oxygène  dans  les  asphyxies,  et 
Ton  n’y  est  pas  encore  revenu  de  nos  jours. 

Demarquay,  probablement  parce  qu’il  était  chirurgien,  a  été  ap¬ 
pelé  rarement  à  traiter  des  asphyxiés,  aussi  n’est-il  guère  question  de 
celle  indication  dans  le  Traité  de  pneumaiologie,  si  ce  n’est  dans  un  cas 
où  des  ganglions  volumineux  comprimaient  la  trachée  et  menaçaient 
d’une  suffocation  imminente.  j 

Si  les  imitateurs  deM.  Demarquay  n’ont  pas  non  plus  fait  usage  de 
TOxygène  dans  la  suffocation  accidentelle,  cela  lient  peut-être  à  ce  ' 
qu’on  ignore  le  moyen  de  s’en  procurer  immédiatement.  Nous  avons 
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pu  l’employer  avec  succès  dans  un  cas  d’asphyxie  par  congestion  pul¬ 
monaire  et  cérébrale. 

Dans  un  autre  cas,  où  l’asphyxie  était  compliquée  d'un  état  apoplec¬ 
tique,  rOxygène  nous  a  rendu  un  service  plus  signalé  encore.  Il  s’agit 
d’un  empoisonnement  parTopium. 

Une  dame  de  soixante-quatorze  ans,  faible  et  atteinte  d'une  alfcction 
rhumatismale  légère,  prit  par  mégarde  une  cuillerée  bouche  de  lau¬ 
danum  de  Sydenham,  au  lieu  d’une  cuillerée  de  potion  ;  peu  d'instants 
après,  on  s’en  aperçut  et  l’on  administra  un  vomitif.  Une  heure  après 
l’accident,  nous  pûmes  injecter  sous  la  peau  3  milligrammes  de  sulfate 
d’atropine  et  nous  ordonnâmes  du  café  noir.  L’empoisonnement  sem¬ 
bla  s’arrêter,  mais  peu  à  peu  le  narcotisme  fit  de  tels  progrès,  que, 
dix  heures  après  l’accident,  la  malade  était  dans  le  coma  et  qu’on  la 
croyait  perdue.  Le  pouls  était  très-fréquent  et  dil'iicile  à  percevoir  et  la 
respiration,  considérablement  ralentie,  ne  s’exerçait  que  sept  fois  par 
minute.  A  ce  moment,  nous  fîmes  respirer  13  litres  d’Oxygène,  et  pres¬ 
que  aussitôt  la  connaissance  revint  et  la  malade  put  reconnaître  ses 
proches,  A  partir  de  ce  moment,  elle  alla  de  mieux  en  mieux,  et  le  len¬ 
demain  matin  elle  était  hors  de  danger. 

Nous  avons  dit  que  Demarquay  s’est  bien  trouvé  de  Tusage  de 
rOxygène  chez  une  femme  atteinte  de  suffocation  produite  par  un  en¬ 
gorgement  tuberculeux  des  ganglions  cervicaux  qui  comprimaicnl  la 
trachée.  Sous  l’influence  des  inspirations  d’Oxygène  répétées  chaque 
jour,  la  malade  a  pu  se  reconstituer  et  sortir  de  la  Maison  de  sanie 
avec  une  amélioration  notable  (foc.  p.  747). 

Ces  observations  sont,  à  notre  avis,  assez  importantes  pour  que, 
maintenant  qu’on  peut  se  procurer  de  l’Oxygène  en  tout  temps  et  en 
tous  lieux,  on  ne  se  prive  pas  d’une  pareille  ressource  dans  ies  cas 
d’asphyxie  par  suffocation. 

Bien  que  rempoisonnement  par  la  vapeur  du  charbon  soit,  comme 
le  montre  M.  Claude  Bernard,  bien  moins  une  asphyxie  qu’une  intoxi¬ 
cation  par  l’oxyde  de  carbone,  et  que  le  sang  imprégné  d’oxyde  de 
carbone  n’absorbe  guère  l’Oxygène,  quand  on  se  trouve  en  présence 
d'un  malade  empoisonné  par  la  vapeur  du  charbon,  on  est  tenté 
d’administrer  néanmoins  l’Oxygène  ;  c’est  ce  que  nous  avons  fait  chez 
un  malade,  et  nous  avons  eu  à  nous  en  louer. 

MM.  Demarquay,  Duroy  et  Ozanara  ont  eu  des  succès  analogues  ; 
aussi  regardent-ils  l’Oxygène  comme  l’antidote  de  toutes  les  asphyxies, 

AspiiTxie  des  nouvean-nés.  Chaussier  comptait  beaucoup  sur 
rOxygènepour  aider  à  respirer  les  nouveau-nés.  Il  imagina  pour  cela 
plusieurs  appareils,  mais  il  n’eut  pas  l'occasion  de  les  appliquer, 

Accidents  sarTcnant  dans  l’anesthésie  parle  clilaroforme  et  l'é¬ 
ther.  C’est  le  docteur  Jackson,  dclPhiladcIphîe,  qui  eut  l'idée,  en  1347, 
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d’employer  l’Oxygène  dans  l’asphyxie  produite  par  Téther.  11  fut  suivi 
dans  cette  voie  par  MM.  Blanchet,  Faivre,  Gianetti  et  Martin  Saint- 
Ange;  mais  surtout  par  MM.  Buroy  et  Ozanam.  M.  Duroy  constata 
d’abord  que  l’Oxygène  pur  peut  être  respiré  sans  danger  pendant  des 
heures  entières;  ensuite  il  fit  voir  que  l’Oxygène,  administré  en  môme 
temps  que  le  chloroforme,  retarde  et  affaiblit  l’action  anesthésique. 
Enfin  M.  Duroy  ayant  anesthésié  complètement  des  chiens  par  le 
chloroforme ,  put  les  réveiller  promptement  par  des  inhalations 
d’Oxygène.  Mais,  de  ce  quel’Oxygène  peut  faire  cesser  Tétât  d’anes¬ 
thésie,  il  ne  s’ensuit  pas  qu’il  puisse  conjurer  les  dangers  auxquels 
expose  le  chloroforme.  Le  danger  des  anesthésiques  est  ordinairement 
la  syncope,  et  c’est  cette  syncope  que  TOxygène  devrait  faire  cesser, 
et  non  Tanesthésie,  pour  conjurer  les  dangers  auxquels  expose  le 
chloroforme.  Il  est  donc  à  craindre  que,  dans  les  cas  de  mort  subite 
qui  se  produisent  pendant  l’inhalation  du  chloroforme,  TOxygène  ne 
puisse  servir  à  grand’chose.  Toutefois  c’est  une  ressource  qui  ne  de¬ 
vra  pas  être  négligée. 

« 

Asthme.  L’attaque  d’asthme  est  une  des  affections  qui  devaient  le 
plus  inviter  à  l’emploi  de  TOxygène.  Quoi  de  plus  rationnel  que  d’offrir 
un  air  plus  pur,  plus  vivifiant,  au  malheureux  qui  n’inspire  qu’une  si 
faible  quantité  d’Oxygène  et  s’asphyxie  1  Aussi,  dès  le  début,  Beddoès 
en  filTessai  avec  le  plus  grand  succès  ;  puis  successivement  Marcbing, 
Poulie  (de  Montpellier)  en  1782,  Stoll  en  1774,  Chaptal,  et  enfin 
Thornton,  collaborateur  de  Beddoès,  qui  en  fit  respirer  à  un  grand 
nombre  de  malades  et  déclara  que,  dans  Timmense  majorité  des  cas, 
les  asthmatiques  ont  été  extrêmement  soulagés. 

Demarquay  a  donné  TOxygène  à  trois  asthmatiques.  Dans  un  cas 
le  succès  fut  réellement  merveilleux,  et  le  malade  sentit  la  dyspnée 
disparaître  à  mesure  que  le  ballon  se  désemplissait,  si  bien  que  l’ac¬ 
cès  fut  fini  quand  le  ballon  fut  vidé.  Dans  deux  autres  cas,  où  il  s’agit 
d’asthme  humide,  c’est-à-dire  d'emphysémateux  ayant  contracté  un 
catarrhe  à  forme  suffocante,  TOxygène  amena  seulement  de  l’amélio¬ 
ration  . 

L’Oxygène  nous  a  également  réussi  à  merveille  dans  un  cas  sembla¬ 
ble.  Il  s’agit  d’une  jeune  femme  emphysémateuse,  qui,  tous  les 
ans,  au  milieu  de  Tété,  est  prise  d’attaques  d’asthme.  Cette  dame 
était  enceinte  et  redoutait  fort  de  voir  ses  attaques  revenir  comme 
chaque  année.  Nous  fûmes,  en  effet,  appelé  en  toute  hâte,  la  nuit, 
pour  lui  porter  secours.  Elle  souffrait  d’une  attaque  assez  intense  qui 
durait  depuis  une  heure.  Nous  fîmes  apporter  immédiatement  une 
provision  d’Oxygène  et  nous  en  ffmes  respirer  peu  à  peu  environ 
30  litres  dans  l’espace  d’une  demi-heure.  L’effet  en  fut  des  plus  re¬ 
marquables.  La  respiration,  qui  était  à  40,  tomba  en  très-peu  do 
temps,  et  n’était  plus  qu’à  18  quand  TOxygène  fut  entièrement  épuisé; 
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le  pouls,  qui  battait  80  pulsations,  ne  varia  pas  ;  mais,  au  lieu  d’ôtrc 
petit  et  caché,  il  prit  de  la  force  et  de  l'ampleur.  Une  heure  après  le 
commencement  de  l’administration  du  médicament,  la  malade  dor¬ 
mait  d'un  profond  sommeil. 

Le  lendemain  et  les  jours  suivants,  il  y  eut  encore  un  peu  de  dys¬ 
pnée  et  d’oppression,  et  chaque  fois  l'Oxygène  en  vint  h  bout  comme 
la  première  fois  ;  la  respiration  diminuait  de  fréquence  et  le  pouls  re¬ 
prenait  de  la  force. 

Le  peu  d’expérience  que  nous  avons  donc  de  l'Oxygène  dans  l’as- 
tbme  est  bien  encourageant,  et  il  est  peu  de  médicaments  qui  puis¬ 
sent  faire  espérer  un  aussi  prompt  soulagement,  si  ce  n’est  le  bain 
d’air  comprimé. 


Dilatation  bronchique.  Nous  rapprocherons  de  l'emphysème  pul¬ 
monaire  la  dilatation  bronchique,  attendu  que  la  dilatation  bronchi¬ 
que  n'est  souvent,  comme  l’emphysème,  qu’une  paralysie  pulmonaire 
avec  atrophie,  avec  cette  différence  que  celle-ci  siège  sur  les  gros  troncs 
aériens,  tandis  que  l’autre  porte  sur  les  acini  pulmonaires.  11  n’existe 
qu’une  seule  observation  de  dilatation  bronchique  traitée  par  les  in¬ 
halations  d’Oxygène;  elle  est  dueà  M.  Gosmao-Dumenez  (Demarquay, 
loc,  cii.j  p,  745).  Cette  observation  n'est  pas  très-concluante  au  point 
de  vue  du  diagnostic  ;  il  ne  s'agissait  peut-être  que  d’une  bronchite 
chronique  avec  catarrhe  abondant.  Quoi  qu'il  en  soit,  les  inhalations 
ont  ramené  Tappélît  elles  forces.  Les  craclials,  qui,  dans  le  principe, 
étaient  abondants  et  purulents,  sont  devenus  rares  et  muqueux. 


Phthisie  pnimonaire.  Ce  fut  le  rôve  de  tous  les  premiers  partisans 
de  ro.xygène.  On  avait  l’air  vital  ;  c’était  presque  l’eau  de  Jouvence  ; 
les  phthisiques  allaient  renaître  comme  par  enchantement.  Un  grand 
nombre  de  médecins,  et  surtout  Caillens,  crurent  avoir  trouvé  un 
spécifique  de  la  phthisie;  en  effet,  Chaptal,  quoique  peu  convaincu, 
reconnut  que  le  premier  effet  de  l’Oxygène  est  très-séduisant:  les  ma¬ 
lades  l’aspirent  avec  plaisir  et  semblent  se  ranimer  et  se  vivifier  à 
mesure  que  le  gaz  est  absorbé  ;  mais  l'amélioration  ne  dure  pas  et 
une  nouvelle  recrudescence  de  la  maladie  ne  tarde  pas  à  sc  montrer. 
Pourtant  il  ne  veut  pas  le  proscrire  :  «  Chez  un  second  malade,  l’effet 
du  remède  n’a  pas  été  heureux  ;  mais  il  a  inspiré  la  môme  gaieté,  et 
sous  ce  point  de  vue,  ce  remède  est  excellent  ;  car,  dans  les  cas  déses¬ 
pérés,  c’est  un  remède  très-précieux  que  celui  qui  répand  des  fleurs 
sur  te  bord  de  notre  tombe  et  nous  masque  l'horreur  de  ce  passage 
effravant.  » 

b 

Fourcroy  fait  la  môme  remarque  :  l’Oxygène  administre  à  une  vingt- 
laine  de  phthisiques  a  amené  un  bien-être  très-marqué,  un  amende¬ 
ment  des  principaux  symptômes,  enfin  un  changement  assez  mani¬ 
feste  pour  faire  espérer  une  guérison  prochaine-  Mais  tous  ces 
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phénomènes  n’ont  été  que  passagers,  et  au  bout  de  deux  ou  trois  se¬ 
maines  de  ce  traitement  des  accidents  inllammatoircs  violents  sont 
survenus,  la  marche  de  raffection  a  été  plus  rapide  qu’auparavant  et 
la  terminaison  fatale,  par  suite,  précipitée  {Pneumatohgiéy  p.  597). 

Dumas  et  Baiimès  (de  Montpellier)  ont  fait  les  mômes  observations, 
et,  la  confiance  se  perdant,  Kurt  Sprengel  et  Dumas  n'osèrent  plus 
proposer  l’Oxygène  que  pourla  phthisie  lente  etatonique.  Beddoès  et 
Dumas  ajoutaient  que  des  chiens  soumis  pendant  longtemps  à  raelion 
de  rOxygène  avaient  eu  des  afTcctionsinllaminatoiresdu  poumon  avec 
plaie  et  suppuration. 

Nous  ne  sommes  donc  pas  étonnés  de  voir  que  la  phthisie,  qui  avait 
été  l’espoir  des  partisans  de  l’Oxygène,  les  avait  au  contraire  décou- 
j’agés  et  les  avait  conduits  à  abandonner  les  instituts  pneumatiques 
<iui  avaient  pourtant  demandé  d’assez  grands  frais  pour  leur  instal¬ 
lation, 

L’Oxygène,  repris  de  nos  jours,  n’a  pas  donné  de  résultats  beaucoup 
plus  satisfaisants,  ün  malade  observé  par  N.  Monod  a  eu  un  soula¬ 
gement  immédiat,  puis  la  phthisie  n’en  a  pas  moins  continué  sa  mar¬ 
che  fatale  ;  de  même  pour  une  malade  de  M.  Cosmao-Diimcnez. 

Pourtant,  il  faut  bien  le  dire,  le  mieux  obtenu  immédiatement  par 
M.  CosmaO'Dumenez  et  M.  Hervé  de  Lavaur doit  être  pris  en  très-sé¬ 
rieuse  considération,  à  la  condition  toutefois  de  ne  pas  oublier  que, 
chez  la  malade  de  M,  Cosmao-Duraenez,  il  s’agissait  d’une  phthisie 
scrofuleuse,  c’est-à-dire  d’une  phthisie  qui  marche  par  attaques  de 
pneumonies  tuberculeuses,  et  dans  Jaquelle  on  peut  obtenir  par  d’au¬ 
tres  moyens  la  résolution  d’un  certain  nombre  de  ces  pneumonies  suc¬ 
cessives. 

■ 

Il  ne  faut  donc  peut-être  pas  proscrire  tout  à  fait  un  moyen  qui  peut 
donner  une  amélioration  immédiate  à  des  malades  désespérés;  maïs 
il  ne  faut  pas  perdre  de  vue  les  sages  conseils  de  Priestley  et  de  Chap- 
tal,  et  prendre  garde  aux  dangers  ultérieurs. 

Alivuminurie.  Nous  avons  dit  plus  haut,  en  parlant  de  l’action  do 
rOxygène  sur  les  sécrétions,  qu'Lckart  avait  vu  ralbuminurie  cesser 
sous  l'influence  de  l’Oxygène.  Nous  possédons  une  observation  sem¬ 
blable. 

Nous  devons  dire  tout  d’abord  qu’il  ne  s’agit  pas  de  la  maladie  de 
Bright  commune.  Le  sujet  de  l’observation  est  une  dame  de  quarante- 
huit  ans,  qui  avait  été  atteinte  antérieurement  de  goitre  exophlbalmi- 
que,  et  chez  laquelle  le  goitre  et  l’agitation  cardiaque  avaient  disparu  ; 
mais  la  malade  n'clait  pas  guérie  pour  cela  ;  il  lui  restait  de  l’exopb- 
tlialmie  et  non  plus  de  l’agitation  cardiaque,  mais  une  agitation  céré¬ 
brale  qui  la  rendait  susceptible  et  irascible  dans  des  proportions 
qu’elle  ne  connaissait  pas;  la  santé  générale  n’avait  pas  gagné  grand- 
chose  avec  la  disparition  des  phénomènes  cardiaques  et  thyroïdiens  : 
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ceux-ci  avaient  été  remplacés  par  une  albuminurie  inquiétante  et  par 
la  quantité  d'albumine  rendue  chaque  jour  et  par  la  durée  et  la  per¬ 
sistance  de  ce  trouble  morbide,  L’Oxygène  fit  disparaître  l’albuminu¬ 
rie  dans  l'espace  d’un  mois,  ramena  l’appétit  et  les  forces  pour  quel¬ 
que  temps  ;  pliis  tard,  ralbuminurie  reparut  et  finit  par  emporter  la 

malade. 

Ces  deux  observations,  celle  d'Eckart  et  la  nôtre,  sont  donc  de  na¬ 
ture  à  nous  engager  à  tenter  l’emploi  de  ce  moyen  dans  la  maladie 
de  Brigbt, 

^  * 

Dlab^te.  Demarquay  eut  à  se  louer  des  inhalations  chez  un  pau¬ 
vre  diabétique  devenu  phthisique  ;  l’amélioration  première  fut  si 
grande,  que  la  famille  crut  le  malade  guéri.  M.  Bouchardat  les  a  em¬ 
ployées  dans  deux  cas  semblables  avec  le  môme  succès  (Léon  de  La- 
vaysse,  p.  91),  et  M.  Limousin  a  vu  également  l’Oxygène  diminuer  la 
porportîon  de  glucose  et  amener  une  amélioration  notable. 

Nous  n’avons  pas  administré  d'Oxygène  à  des  diabétiques  comme 
on  l’a  avancé  par  erreur,  nous  ne  parlerons  donc  pas  de  notre  expé¬ 
rience  personnelle.  Toutefois  nous  ne  pouvons  accepter  que  les  expé¬ 
riences  de  Voit  et  de  Pettenkofer  constituent  une  contre-itidication  de 
ce  traitement. 

Que  résulte-t-il,  en  effet,  des  recherches  de  ces  deux  observateurs  ? 
C’est  que  les  diabétiques  absorbent  moins  d'Oxygène  que  les  gens  en 
santé  et  donnent  plus  d'urée.  Ce  n’est  certainement  pas  une  raison 
pour  ne  pas  donner  à  un  diabétique  plus  d’Oxygène  que  ne  lui  en 
fournit  l’air  extérieur. 

Voici  les  chiffres  de  Voit  et  Pettenkofer  ; 


En  vingt-quatre  heures* 

nomme  sain* 

Diabétique, 

Oxygène  absorbé. _ _ _ _ 

Acide  carbonique  exhalé. 

'■'Tvi  Fip-p-i*  1  S 

Gj9  ,3 

Eau  excrétée. ....... _ 

611  ,3 

Urée  —  . 

49  ,8 

Cachexies.  On  comprend  qu’il  n’y  ait  pas  de  cachexie  qu’on  n’ait 
lonlé  de  guérir  avec  l'Oxygène;  la  plupart  du  temps  on  n’a  pas  eu  à 
s’en  féliciter,  si  ce  n’est  dans  la  chlorose  ;  mais  nous  ne  croyons  pas 
que,  dans  ce  cas,  des  ballons  d'Oxygène  vaillent  jamais  le  séjour  à 
la  campagne  et  les  bains  de  mer. 


Applications  locales.  L’Oxygène  irrite  les  plaies,  et,  quand  on 
enveloppe  les  membres  du  manchon  de  caoutchouc  qui  doit  servir  de 
récipient  au  gaz,  il  est  facile  de  constater  que  les  émanations  de  la 
plaie,  réagissant  sur  le  sulfure  de  carbone  du  caoutchouc,  forment 
une  atmosphère  infecte,  et  que  les  plaies  s’enfiamment.  Cette  pro¬ 
priété  a  été  employée  pour  agir  par  substitution  sur  les  ulcères  ato- 
niques,  scrofuleux,  syphilitiques,  etc. 
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L’application  locale  la  plus  heureuse  qui  ail  été  tentée  a  été  lo 
traitement  de  la  gangrène  par  ce  gaz. 

Gan^^rènc  loeaii8j'>e.  Dans  sa  thèse  sur  la  gangrène  symétrique  des 
extrémités,  M.  ^fau^ice  Ilaynaud,  après  avoir  discuté  tous  les  proces¬ 
sus  qui  ont  pour  dernier  terme  la  gangrène,  fait  observer  qu'une 
des  conditions  de  cette  lésion  est  l’absence  d’Oxygène,  Pourtant 
M,  Raynaud  n’a  pas  poussé  la  conclusion  jusqu’au  bout,  c’est-à-dire 
jusqu’à  l’application  de  l’Oxygène  à  la  gangrène.  Mais  Laugier  l’a 
fait,  et  il  a  constaté  (.Académie  des  sciences,  avril  18Câ)  que  ce  traite¬ 
ment  fait  cesser  la  douleur.  La  tuméfaction  diminue,  l’cedème  s'etTace, 
la  gangrène  se  limite  et  les  parties  menacées  perdent  leur  teinte 
livide  pour  prendre  une  couleur  rosée.  Depuis  celle  époque,  le  môme 
moyen  a  réussi  entre  les  mains  deM.Dcbouges  {Bull,  de  tkérap..,  1863), 
puis  de  M.  Foucras  {BuîL  de  thérap.,  18G6). 

Contre-indicationH  del»0*yçène.  Dans  le  mémoire  que  MM ,  Lecomte 
et  Demarquay  ont  adressé  à  l’Académie  de  médecine  (1864),  ces 
messieurs  donnaient  comme  contre-indications  de  l’Oxygène  l’état 
fébrile,  les  foj'ers  inflammatoires  profonds  et  la  disposition  aux  hé¬ 
morrhagies.  Mais,  dans  la  Pneumatologie  publiée  deux  ans  plus  tard, 
Demarquay  n'en  parle  plus.  Il  faut  en  conclure  que  l’expérience  n’a 
pas  iustilié  les  premières  appréhensions  des  expérimentateurs,  et 
Demarquay  y  cite  en  particulier  (p.  573)  l'opinion  de  Poulie,  de 
Montpellier,  qui  dit  s’en  être  bien  trouvé  dans  les  fièvres  bilieuses 
putrides  et  malignes,  c’est-à-dire  que,  d’après  cet  observateur,  l’Oxy¬ 
gène  n’aggraverait  pas  l’état  adynamique. 

En  résumé,  l’Oxygène  n’oflre  pas  ce  danger  immédiat  et  il  pourra 
toujours  être  essayé. 

à 

MODE  d’ADMINISTRATIOX. 

■ 

M-  Limousin  a  installé  l’appareil  à  inhalations  d'une  manière  très- 
commode  ;  il  SC  compose  d’un  liallon  de  caoutchouc  posé  sur  un  pied 
de  cuivre  et  d’un  flacon  laveur  installé  comme  le  narguilch. 

On  fait  à  l'embouchure  du  flacon  laveur  des  aspirations  lentes  et 
profondes,  de  manière  à  faire  pénétrer  l’Oxygène  jusque  dans  les 
voies  aériennes  les  plus  reculées,  et  l’on  continue  ainsi,  avec  des  re¬ 
pos  de  temps  en  temps,  jusqn’à  ce  qu'on  ait  respiré  de  15  à  30  litres 
d’Oxygène,  suivant  la  dose. 

Si,  au  début,  le  gaz  comprimé  parles  parois  du  ballon  s’échappe 
avec  un  peu  trop  de  violence,  on  en  modérera  la  sortie  en  diminuant 
l’ouverture  du  robinet,  et  à  la  fin,  quand  le  ballon,  en  partie  vidé,  ne 
chassera  plus  lui-mOme  le  gaz,  il  suffira  de  le  comprimer  légèrement 
avec  la  main  pour  rendre  l’inhalation  facile. 


■ 
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M.  Limousin  a  construit  en  outre  un  petit  appareil  portatif  qui  per¬ 
met  de  préparer  en  dix  minutes  30  litres  d’Oxygène. 

Eau  oxi/yénée.  M.  Limousin  a  préparé  une  eau  rendue  gazeuze  pur 
sursaturalion  d’Oxygène  ;  elle  s’administre  à  la  dose  d’uii  ou  deux 
verres  donnés  aux  repas,  soit  pure,  soit  môlée  au  vin. 

Elle  a  é  té  conseillée  comme  stimulant  de  l’estomac  dans  la  dyspepsie 
atonique. 

Conclusions,  Nous  croyons  qu’on  peut  résumer  ainsi  nos  connais¬ 
sances  sur  rOxygène  : 

L'Oxygène  n'est  pas  un  gaz  toxique  et  l'on  peut,  sans  danger, 
aspirer  30  litres  de  ce  gaz  pur  pendant  plusieurs  jours,  sans  qu’il  sur¬ 
vienne  d’accidents  ;  un  malade  a  pu  en  respirer  600  litres  en  deux 
jours  sans  inconvénient  ;  ce  n’est  qu’au  bout  de  deux  à  trois  semaines 
qu'il  produit  de  la  fièvre. 

2“  [/Oxygène  est  une  ressource  précieuse  en  cas  d’asphyxie,  surtout 
quand  cette  asphyxie  est  due  à  une  sufibcalion  accidentelle. 

Il  pourra  être  utile  dans  les  cas  de  strangulation,  pendaison  et  sub¬ 
mersion,  ainsi  que  dans  les  cas  d’empoisonnement  par  des  gaz  ou  des 
vapeurs  toxiques. 

3*  L’Oxygène  est  un  remède  précieux  à  opposer  aux  attaques 
d’asthme  nerveux. 

Dans  l’asthme  humide,  c’est-à-dire  dans  le  catarrhe  qui  complique 
l’emphysème,  il  rendra  encore  de  bons  services  à  la  condition  d’ètre 
employé  avec  persévérance. 

4*  Dans  la  phthisie,  l'Oxygène  n’a  pas  donné  autant  de  bons  résul¬ 
tats  qu’on  l’espérait.  H  produit  un  soulagement  immédiat,  et  ceci  peut 
être  très-précieux,  mais  de  nouvelles  exacerbations  surviennent,  plus 
intenses  peut-être  que  les  premières.  Ce  n’est  donc  qu’uu  palliatif 
dont  il  faudra  se  défier. 

5*  L’Oxygène  peut  devenir,  dans  l’albuminurie,  un  médicament 
précieux  si,  par  de  nouvelles  expériences,  on  peut  confirmer  qu’il 
lait  disparaître  l’albumine  de  l’urine,  comme  cela  a  eu  lieu  dans  le  cas 
d’Eckart  et  dans  le  nôtre.  En  tous  cas,  nous  sommes  si  désarmés  en 
face  de  celte  terrible  maladie,  que  nous  ne  doutons  pas  qu’ou  ne  doive 
l'essayer. 

6®  Môme  observation  pour  le  diabète. 

7"  Dans  la  gangrène  localisée,  s'il  n’y  a  pas  d’oblitération  artérielle, 
l’Oxygène  est  un  remède  souverain. 

Nous  avons  donc  fuît  un  pas  sur  le  siècle  dernier,  puisqu'au  lieu 
d’offrir  un  remède  banal  propre  à  tout,  nous  possédons  aujourd’hui 
des  notions  précises  sur  certaines  indications  comme  sur  certaines 
contre-indications,  et  qu’un  remède  ne  commence  à  être  connu  que 
quand  on  peut  en  fixer  les  avantages  comme  les  dangers. 
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L'expérience  de  la  cloclie  à  plongeur,  inventée  au  quinziéme  siècle 
par  le  physicien  Stiinnius,  avait  montré  depuis  longtemps  que 
riiomme  pouvait  vivre  sans  inconvénient  pendant  un  certain  temps 
dans  l’air  comprimé.  On  avait  remarqué  que  cet  appareil  ne  provo¬ 
quait  ni  les  congestions  ni  l’apoplexie  qu’on  avait  redoutées.  La  thé¬ 
rapeutique  chercha  à  son  tour  à  en  tirer  parti. 

L’initiative  partit  de  France,  et  ce  fut  M.  Junod,  plus  connu  par 
sa  ventouse,  qui  lit  des  expériences  destinées  à  trouver  dans  ce  moyen 
un  agent  thérapeutique.  Son  mémoire  adresséà  rAcademie  des  sciences 
le  23  août  4834  fut  récomjjensé  par  un  prix  Montyon.  Ce  travail 
devint  le  point  de  départ  de  nouvelles  expériences,  et  des  appareils 
destinés  à  placer  des  malades  dans  une  atmosphère  d’air  comprime 
furent  établis  à  Montpellier  par  Tabarîé  et  à  Lyon  parPravaz. 

L’enthousiasme  s’é teignit  bientôt  en  France,  mais,  comme  toujours, 
le  moyen  fut  exploité  à  l’étranger  et  des  appareils  furent  installés  à 
Vienne, .\ltona,  Johannisberg,  Ems,  Reichembail,  Berlin,  Stockholm, 
Varsovie  et  quelques  villes  d’Angle terre. 

En  France,  Lyon,  Montpellier  et  Nice  avaient  conservé  leurs  appa¬ 
reils,  mais  Paris  n’en  avait  plus.  C’est  le  docteur  Geiit  qui  les  a  réta¬ 
blis,  il  y  a  quelques  années. 

Le  docteur  Gent,  ayant  une  fille  atteinte  d’un  asthme  des  plus 
graves,  avait  essayé  à  Monlpcllier  les  appareils  de  M.  Berlin;  mais,  la 
pression  en  étant  trop  forte,  M.  Gent  fît  à  Paris  des  recherches  pour 
retrouver  les  appareils  de  Tabarîé,  put  les  acquérir,  les  pcrfecliunua 
et  obtint  enfin  des  bains  d’air  comprimé  qui  purent  guérir  sa  chère 
malade.  L'établissement  fonctionne  aujourd’hui  à  la  salisfaclion  des 
médecins  de  Paris,  sous  l’habile  direction  de  M.  le  docteur  Levai- 
Picquechef. 

L’appareil  se  compose  d’une  chambre  cylindrique  en  fer  boulonné 
munie  d’une  porte  et  d’une  lucarne.  La  capacité  de  la  chambre  est 
d’environ  neul  mètres  cubes.  Les  malades  peuvent  s'y  asseoir  et  s'y 
livrer  à  certaines  occupations  pour  se  distraire  pendant  le  temps 
qu’ils  y  restent.  Un  baromètre  à  mercure  iudique  l’état  de  la  pression 
de  l'atmosphère.  Pendant  la  durée  du  bain,  l’air  est  constamment  re¬ 
nouvelé.  Une  machine  à  vapeur  injecte  de  l’air  qui  pénètre  par  un  tube 
placé  à  la  partie  inférieure  de  la  chambre,  et  le  point  par  où  1  air 
s’échappe  est  situé  à  la  partie  supérieure.  Un  robinet  placé  sur  le  con¬ 
duit  de  sortie  de  l’air  en  modère  la  quantité  et  permet  de  régler 
ainsi  la  pression  intérieure. 

Le  bain  d’air  comprimé  dure  en  général  deux  heures.  La  première 
demi-heure  est  employée  à  faire  passer  progressivement  le  malade 
de  la  pression  extérieure  à  la  pression  maximum  qu’il  subit  pendant 
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une  heure.  La  dernière  demi-heure  est  employée  à  passer  peu  à  peu 
de  la  pression  maximum  à  la  pression  atmosphérique.  Les  bains  se 
donnent  ordinairement  à  une  pression  de  dO  à  30  centimètres  de 
mercure  en  plus  de  la  pression  atmosphérique.  Nous  avons  supporté 
très-facilement  38  centimètres.  On  peut  sans  inconvenien  laller  à  30, 
mais  il  n’est  pas  prudent  d’aller  au  delà. 

ACTIO.X  PUYSIOLOGIQUE  DU  BAIN  d’aIR  COMPRIMÉ. 

Lorsqu’on  vient  à  se  placer  dans  l’appareil  et  que  la  pression  a 
monté  de  10  à  12  centimètres,  on  commence  à  percevoir  une  sorte  de 
bourdonnement  dans  les  oreilles  et  celte  sensation  de  gène  va  parfois 
jusqu’à  la  douleur.  On  peut  l’éviter  en  mettant  du  coton  dans  ses 
oreilles  (Cucquoy,  Thèse  de  Slrashourg ^  1861),  ou  mieux  encore  en 
faisant  certains  mouvements  de  déglutition  qui  vident  en  partie  la 
caisse  du  tympan  (Franchet,  Thèse  de  Paris,  1873).  Il  faut  remarquer 
toutefois  que  cette  sensation  pénible  peut  être  évitée  par  la  lenteur 
de  l’opération  et  qu’on  s'y  habitue  bientôt.  Une  action  plus  impor¬ 
tante  est  celle  qui  se  manifeste  sur  la  respiration.  On  est  frappé  en 
effet  de  l'aisance  singulière  et  de  la  facilité  remarquable  de  la  respi¬ 
ration.  On  sent  qu'on  respire  à  pleins  poumons  sans  effort.  On  sait 
du  reste  que  dans  les  mouvements  ordinaires  de  la  respiration  toute 
la  surface  des  poumons  n’entre  pas  en  jeu.  Chez  rhomme  la  partie 
supérieure  n’y  participe  que  très- peu  et  chez  la  femme  la  partie  infé¬ 
rieure  reste  immobile. 

Vivenot,  devienne,  a  mesuré  cet  accroissement  de  la  quantité  d’aîr 
inspirée  et  l'a  trouvée  de  3  p.  100  pour  une  pression  augmentée  de 
30  centimètres.  A  chaque  inspiration,  l’ampliation  de  la  poitrine 
augmente  et  cet  accroissement  se  traduit  par  une  augmentation  de 
i  à  2  centimètres  du  périmètre  du  thorax.  En  môme  temps,  le  nom¬ 
bre  des  inspirations  diminue  d’une  manière  notable  et  décroît  de  3  à 
8  par  minute,  mais  cet  effet  est  plus  marqué  au  premier  bain 
qu’aux  suivants.  La  durée  des  mouvements  est  également  modiliée  : 
tandis  que  l’inspiration  devient  plus  facile  et  plus-prompte,  l'expira¬ 
tion  est,  aü  contraire,  ralentie  et  moins  facile.  Des  expériences  très- 
intéressantes  de  Vivenot  ont  montré  en  outre  que  la  composition 
chimique  de  l'air  expiré  était  changée,  la  quantité  d’acide  carbonique 
exhalée  augmente,  et  cela  dans  la  proportion  de  22  p.  100:  cette  aug¬ 
mentation  persisterait  môme  après  la  cessation  du  bain,  pendant 
quelque  temps  encore,  fait  qui  a  été  constaté  à  Lyon  par  MM.  11er- 
vier  et  Saint-Lager. 

Celte  augmentation  de  l’exhalation  de  l’acide  carbonique  est  tout 
à  fait  en  rapport  avec  les  analyses  de  M.  P.  Sert  qui  ont  montré  une 
plus  grande  quantité  d’oxygène  dans  les  gaz  du  sang  (Académie  des 
sciences,  2C  août  1872),  cl  rend  compte  de  ce  fait  quiavailélé  noté  sur 
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les  ouvriers  du  pont  de  Kelil  (François),  et  sur  ceux  du  pont  d’Argen- 
teuil  (Foley),  à  savoir  que  dans  un  air  comprimé  à  deux  atmosphères 
les  veines  des  ouvriers  charrient  du  sang  vermeil.  Aussi,  pendant  tout 
le  temps  du  travail,  ces  ouvriers  ont-ils  le  teint  coloré.  Les  digestions 
ne  sont  nullement  troublées  par  l’air  comprimé,  et  l’appétit  au  con¬ 
traire  augmente  d’une  manière  notable.  Enfin,  les  urines  augmentent 
de  quantité,  J.  Lange,  d’Ems,  y  a  trouvé  une  notable  diminution  des 
phosphates,  et  au  contraire  une  augmentation  des  sullaLes. 

Les  modifications  de  la  circulation  ne  portent  que  très-peu  sur  le 
nombre  des  pulsations,  qui  ont  été  trouvées  tantôt  augmentées,  tan¬ 
tôt  diminuées,  mais  bien  plus  sur  l’ampleur  du  pouls  qui  s’amoindrit 
notablement  et  donne  au  sphygmographe  une  ligne  moins  oscillante, 
tondant  à  se  rapprocher  de  l’horizontale. 

Quant  au  système  nerveux,  il  est  peu  troublé  et  nous  n’avons 
éprouvé  dans  le  bain  d’air  comprimé  qu’un  calme  physiologique;  nous 
croyons  que  ceux  qui  déclarent  avoir  eu  leur  imagination  excitée  et 
exaltée  étaient  moins  sous  l’inlluencc  du  bain  d'air  que  de  leur  propre 
imagination. 

Tous  ces  phénomènes  sont,  en  somme,  peu  accusés  et  ne  portent 
pas  un  grand  trouble  dans  l’organisme,  la  sédation  produite  par  le 
bain  à  la  pression  que  nous  avons  indiquée  est  modérée,  11  n’en  est 
plus  de  môme  chez  les  ouvriers  qui  travaillent  sous  une  pression  qui 
peut  s’élever  à  trois  atmosphères,  et  est  rapidement  portée  à  son 
maximum.  M.  Foley,  qui  a  étudié  longuement  et  minutieusement  les 
effets  produits  par  l’air  comprimé  sur  les  ouvriers  du  pont  d’Argen- 
teuil  {Du  travail  dans  l'air  comprimé.  Paris,  1863)  a  observé  qu’à  peine 
Pair  arrive-t-il,  que  l’on  éprouve  aux  lèvres  d’abord,  puis  sur  toute 
la  peau,  la  môme  sensation  que  dans  une  étuve  (ce  que  les  ouvriers 
appellent  les  puces)  ;  pourtant  celte  sensation  de  chaleur  n’est  pas 
produite  par  une  élévation  réelle  de  température,  car  dans  l'air  com¬ 
primé  le  thermomètre  ne  marque  que  deux  dixièmes  de  degré  de  plus 
qu’à  l’extérieur. 

En  même  temps,  les  muqueuses  nasale,  buccale  et  pharyngienne 
pressées  sur  les  os  par  la  compression  forment  des  parois  plus  rigides, 
elles  cavités  résonnent  avec  un  éclat  métallique  pendant  la  phonation. 
L’aspiration  moins  facile  empêche  certains  ouvriers  de  parler  et  tous 
perdent  la  faculté  de  sifller.  Le  goût,  l’odorat  et  la  sensibilité  de  la 
peau  sont  émoussés.  La  respiration  se  ralentit,  le  pouls  devient  fili¬ 
forme  et  cependant  les  veines  charrient  du  sang  vermeil  comme  le 
sang  artériel.  Pendant  la  décompression,  on  éprouve  une  sensation  de 
froid  considérable,  et  l’air  se  refroidit  réellement  celle  fois  d’une  ma¬ 
nière  apparente.  Le  travail  dans  les  tubes  fatigue  les  ouvriers;  et,  après 
une  e-xcitation  de  l'appétit  qui  ne  dure  que  quelques  jours,  ils  ne  tar¬ 
dent  pas  à  perdre  des  forces,  à  maigrir  et  à  éprouver  une  dépression 
notable  de  toutes  les  facultés. 
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Nous  n’entrerons  pas  dans  les  détails  des  accidents  qui  leur  sur¬ 
viennent  après  la  sortie  des  tubes  ;  olalgies,  hémorrhagies  ou  con¬ 
gestions  des  muqueuses  naso-pharyngienne  et  laryngo-broncliique, 
très-modérées  du  reste.  On  a  constaté  également  certaines  courbatu¬ 
res  avec  fluxions  musculaires  que  les  ouvriers  appellent  ie  mouton  et 
des  douleurs  articulaires  ou  péri-articulaires. 

A  la  faible  pression  où  se  donnent  les  bains  d’air  comprimé  j  aucun 
de  ces  accidents  n’est  à  craindre.  Nous  les  indiquons  pour  que  les 
médecins  sachent  à  quoi  ils  exposeraient  leurs  malades,  s’ils  dépas¬ 
saient  les  doses  que  nous  avons  prescrites. 

TIIiilR.XPEUTIOUE. 

Asthmo  bnmidc  on  catarrhal. —  Certains  malades  atteints  de  la 
susceptibilité  catarrhale  contractent  des  bronchites  fréquentes,  avec 
ou  sans  accès  d’asthme,  dont  la  durée  augmente  avec  le  nombre.  Peu 
à  peu  la  sécrétion  devient  de  plus  en  plus  abondante  et  finit  par  deve¬ 
nir  continue.  Ces  bronchites  s’accompagnent  h  la  longue  d’une  para¬ 
lysie  des  bronches  et  des  alvéoles  pulmonaires  qui  entraîne  la  dila¬ 
tation  des  cavités  et  l’atrophie  des  parois,  c’est-iVdirc  l’emphysème. 
Alors  que  ralrophie  n’est  pas  complète,  et  que  le  malade  n’est  pas 
arrivé  à  la  maladie  organique,  qu’il  n’est  encore  que  dans  la  période 
catarrhale,  les  bains  d’air  comprimé  ont  une  action  très- efficace. 

Des  succès  de  cet  ordre  ont  été  obtenus  par  M.M.  Berlin,  Pravaz, 
Gent,  Moutard-Martin,  Canuet,  Leval-Picquecbef,  Féréol,  Franchet, 
Cintrât  et  par  nous-mêmes.  Dès  le  premier  bain,  en  général,  les  ma¬ 
lades  sont  soulagés  et.  l’amélioration  s’accentue  bientôt  déplus  en 
plus.  T.es  accès  s’éloignent,  perdent  de  leur  intensité  et  de  leur  duréc. 
Le  catarrhe  diminue  également,  l’expectoration  devient  moins  abon¬ 
dante,  les  crachats  moins  purulents,  en  même  temps  que  le  reste  de 
la  santé  s’améliore.  Souvent  la  première  cure  guérit  les  malades  pour 
longtemps.  Quand  ils  %'ont  faire  une  seconde  cure  au  bain  d’air,  le 
moyen  cüt  souvent  moins  efficace,  chez  quelques-uns  il  finit  même  par 
s’user  (Société  de  Thérapeutique,  26  mars  1873). 

Si  les  malades  sont  arrivés  à  la  période  avancée  où  l’emphysème 
devenu,  maladie  organique  ne  forme  plus  qu’un  véritable  anévrysme 
cardio- pulmonaire  avec  une  sorte  d’état  variqueux  de  tout  le  système 
veineux,  le  bain  d'air  comprimé  soulage  encore,  mais  il  est  bien  loin 
d’avoir  l’action  curative  que  nous  indiquions  plus  haut. 

I^aryngitcs  chroniques.  —  Sandalh,  è  Stockholm,  dit  avoir  guéri 
^lo  malades  sur  2i  atteints  de  laryngite  chronique,  et  M.  Berlin  aurait 
^ guéri  ou  très-amélioré  ses  11  malades  {h'tude  clmique  de  remploi  et 
effets  du  bain  d'air  comprimé.  Montpellier,  1862).  Dans  tous  les  cas 
,’l  aphonie  est  une  maladie  sur  laquelle  on  a  peu  de  piâsc,  et,  quand 
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elle  est  simplement  catarrhale,  on  ne  risque  rien  à  la  traiter  par  les 
bains  d’air  comprimé. 

Coqueluche.  —  Sandaih  est  celui  qui  a  établi  le  traitement  de  la 
coqueluche  par  les  bains  d’air  comprimé.  De  I8ül  à  1864^  il  a  traité 
CD  enfants  atteints  de  coqueluche  et  en  a  guéri  58,  c’est-à-dire 
84  p.  400  avec  une  moyenne  de  traitement  de  trois  semaines.  On  voit, 
en  effet,  que  les  bains  diminuent  les  quintes,  augmentent  l’appélU 
et  mettent  les  enfants  en  état  de  résister.  Les  mêmes  succès  ont  été 
obtenus  à  Paris,  par  MM.  Féréol,  Leval-Picquechef ^  Blot,  Ca- 
nuet,  etc,  {Société  de  thérapeutique,  9  avril  1873). 

Anémie.  —  Une  enfant  ayant  été  placée  dans  la  cloche  pour  y  être 
traitée  de  la  coqueluche,  la  femme  de  chambre  qui  l’accompagnait 
et  qui  était  atteinte  d’anémie  fut  singulièrement  améliorée  par  le 
traitement  ;  cela  donna  idée  à  M.  Leval-Picquecbef  de  traiter  les  ané¬ 
mies  par  ce  moyen.  On  envoya  donc  les  chlorotiques  à  la  cloche  et 
l’on  s’en  trouva  bien.  MM.  Moutard- Martin,  Féréol  et  d’autres  n’ont 
pas  tardé,  ainsi  que  nous-mêmes,  à  en  constater  les  excellents  effets. 

iSurdité.  —  Hamel  étant  descendu  dans  une  cloche  à  plongeur 
en  182Ü  à  Heath  près  de  Dublin  éprouva  sur  le  tympan  les  phénomè¬ 
nes  que  nous  avons  décrits  ;  il  pensa  que  celte  action  pourrait  être 
utilisée  dans  certains  cas  de  surdité.  Pravaz  cite  6  cas  et  Lange  43 
dans  lesquels  l’ouïe  a  été  recouvrée  par  les  bains  d'air  comprimé.  On 
suppose  qu’il  s’agissait  de  surdité  catarrhale  avec  oblitération  passa¬ 
gère  de  la  trompe  d’Bustache  {De  Inapplication  de  Cair  comprimé  au 
traitement  de  la  mrdité  catarrhale.  Grenoble,  1866}, 

AIR  RARÉFIÉ. 

M.  Jourdanet,  qui  a  longtemps  exercé  la  médecine  sur  les  plateaux 
élevés  du  Mexique,  regarde  la  raréfaction  de  l’air  comme  la  première 
condition  de  la  robuste  santé  des  montagnards.  Tout  en  faisant  la 
part  de  cette  exagération,  qui  tient  peu  de  compte  des  autres  facteurs 
et  en  particulier  de  la  pureté  de  l’air  des  régions  élevées,  il  faut  recon¬ 
naître  que  la  diminution  de  la  pression  barométrique  a  une  action 
puissante  sur  l’économie  et  que  cette  action  pourra  être  un  jour  utilisée 
sérieusement  lorsque  l’expérience  aura  prononcé  sur  sa  valeur  dans 
les  différentes  maladies. 

M.  Jourdanet  a  fait  construire  à  grands  frais  à  Paris  une  chambre 
en  tôle  de  6  mètres  cubes  où  l'on  peut  faire  vivre  une  personne 
dans  un  air  que  l’on  raréfie  à  volonté.  Les  pompes  qui  aspirent  l'air 
font  baisser  le  baromètre  d’un  centimètre  environ  par  minute.  Cette 
dépression  est  continue  pendant  un  quart  d’heure,  de  manière  à  ob- 
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tenir  un  abaissement  graduel  d’environ  13  à  18  centimètres,  c'est-à- 
dire,  jusqu’à  marquer  58.  Au  bout  de  ce  temps,  les  pompes  conti¬ 
nuent  à  marcher,  mais  un  robinet  permet  de  faire  entrer  autant  d’air 
qu’il  en  sort.  Le  malade  reste  dans  son  atmosphère  déprimée  avec  un 
renouvellement  d'air  d’environ  70  litres  par  minute.  Un  récipient 
garni  de  chaux  vive  absorbe,  du  reste,  une  partie  de  l’acide  carbo¬ 
nique  exhalé  dans  le  premier  quart  d'heure.  La  durée  du  bain  est 
d’une  heure. 

Le  premier  quart  d’heure  est  employé  à  baisser  la  pression  atmo¬ 
sphérique  de  76  centimètres  à  58.  la  demi-heure  suivante  à  respirer 
dans  une  atmosphère  à  38  et  le  dernier  quart  d’heure  à  retourner 
progressivement  à  la  pression  de  7C, 

ACTION  PnYSIOLOGtOUE  DE  l’aIK  RARÉFIÉ. 

D’après  M.  Jourdanet,  pendant  le  premier  quart  d’heure  où  le  ba¬ 
romètre  commence  à  baisser,  l’acide  carbonique  exhalé  augmente, 
tandis  que  l’absorption  de  l’oxygène  reste  dans  les  proportions  nor¬ 
males.  Mais  à  partir  d’une  dépression  qui  dépasse  un  quart  d’atmo¬ 
sphère,  la  consommation  de  l’oxygène  tend  à  diminuer.  Dans  ce  pre¬ 
mier  quart  d’heure,  la  respiration  se  ralentit,  il  sem))le  que  le  besoin 
<le  respirer  diminue,  la  poitrine  semble  légère  et  la  facilité  de  la  res¬ 
piration  se  prononce,  dît-il,  surtout  chez  les  asthmatiques.  Pendant  ce 
temps,  le  pouls  s’accélère,  et  quelques  bruits  se  produisent  dans  le^> 
oreilles. 

Pendant  la  demi-heure  de  basse  pression,  la  respiration  est  calme 
et  s’élève  un  peu  à  la  fin,  le  pouls  accéléré  tend  peu  à  peu  à  revenir  à 
la  normale. 

Dans  la  troisième  partie  de  la  séance,  pendant  le  quart  d’heure 
•destiné  au  retour  à  la  pression  normale,  la  poitrine  oppressée  s'agite, 
la  respiration  est  plus  ample,  plus  accélérée,  le  pouls  se  ralentit,  le 
corps  s’affaisse,  et  cet  état  est  assez  pénible  pour  qu’on  soit  souvent 
obligé  de  ralentir  la  marche  ascendante  du  baromètre.  Le  malade  sort 
de  li  fatigué  et  assourdi.  Au  bout  d’une  demi-heure  environ,  il  sent 
ses  oreilles  redevenir  libres.  Malgré  cela,  rappélit  est  excité  et  les 
digestions  sont  rendues  plus  faciles. 

D'après  M.  Jourdanet  ce  moyen  serait  utile  dans  l’asthme  et  la 
chlorose  (Ap/j/icaïfon  artificielle  de  l'air  des  montagnes  au  traitement 
curatif  des  maladies  chroniques^  J, -B.  Baillière,  1863). 

Quelles  que  soient  les  espérances  de  M.  Jourdanet,  nous  croyons 
fort  qu’il  se  trompe,  quand  il  pense  que  ce  moyen  puisse  remij lacer 
pour  les  malades  les  voyages  dans  les  montagnes.  Nous  ne  sachons 
pas  du  reste  que  personne  ait  encore  voulu  aller  passer  ses  vacances 
dans  sa  cage  à  air  raréüé. 
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NITRO-SULFATE  D’AMMONIAQUE. 

AzII»,ilO,SO»,AzO‘. 

Ce  sel,  découvert  par  M.  Pelouze  en  \  833,  s'obtient  en  faisant  passer 
du  bioxyde  d’azote  à  travers  une  solution  de  sulfate  d’ammoniaque 
dissous  dans  cinq  ou  six  fois  son  poids  d’eau. 

11  a  été  employé  à  la  dose  de  30  à  60  centigrammes  dans  certains 
cas  de  Üèvre  typhoïde;  il  est  à  peu  près  abandonné  aujourd’hui. 


NITRITE  D’AMYLE. 

CMI'»AzÜ\ 


Le  Nitrite  d'Amyle  a  été  découvert 
par  Culard  eu  1844^  en  faisant  réagir  IV 
eide  azotique  sur  l’alcool  aniylîque.  M.  ie 
docteur  Veyrières^  qui  a  fait  une  étude 
particulière  de  ce  composé,  le  prépare  de 
la  manière  suivante  : 

On  prend  de  l'alcool  atnylique  da  com¬ 
merce,  on  le  lave,  on  le  distille  plusieurs 
fois»  en  fractionnant  les  produits,  jus¬ 
qu'à  ce  que  Ton  ait  obtenu  un  liquide 
dont  le  point  d'ébullition  soit  Rxe  à  132^. 
A  cet  alcool  amylique^  ainsi  rectibé,  on 
ajoute  un  quart  en  volume  d'acide  azo¬ 
tique  et  l'on  agite  avec  soin.  Une  petite 
parde  de  ce  mélange  est  alors  introduite 
dans  une  cornue  chauffée  au  bain-marie  ; 
dès  que  paraissent  les  premières  bulles, 
on  cesse  le  feu  et  on  laisse  la  réaction  se 
terminer  seule.  Pour  distiller  les  produits 
de  cette  opération,  il  n*€st  besoin  que 
d'une  cornue  en  verre  que  Ton  cliaufFe 


au  bain-marie  et  d'un  récipient  plongeant 
en  partie  dans  l'eau  froide^ 

Il  n'y  a  pas  à  craindre  à  cette  tempé¬ 
rature  la  formation  d'aucun  autre  com¬ 
posé  amylîque.  On  ajoute  au  produit  de 
la  dîsUlUiion  1  gramme  de  potasse  caus¬ 
tique  pour  20  grammes  de  liquide,  on 
agite  de  temps  en  temps  pendant  quel¬ 
ques  heures,  on  décante  la  partie  supé¬ 
rieure  et  on  la  distille.  Il  se  forme  dans^ 
le  récipient  deuît  couches,  une  inférieure 
blanche  et  une  supérieure  jaunâtre  de 
iXitrite  d'Amyle  que  l'on  sépare  de  la  pre¬ 
mière. 

Le  Nitrite  d'Amyle  est  liquidf', 

légèrement  jaunâtre,  ayant  une  densité 
de  0,87.  bouillant  à  aes  vapeurs  exha¬ 
lent  une  odeur  prononcée  de  pomme  de 
reinette* 

Le  Nitrite  d’Amyle  s'emploie  en  inha¬ 
lations  à  la  dose  de  4  à  lô  gouttes. 


ACTION  PHYSIOLOGIQÜÊ. 

Peu  de  temps  après  la  découverte  du  Nitrite  d’Amyle  par  Balard, 
Guthrie  avait  reconnu  à  celte  substance  la  propriété  d’amener  rapi¬ 
dement  la  coloration  de  la  face,  de  rendre  plus  évidentes  les  pulsations 
des  carotides  et  d’accélérer  les  battements  du  cœur,  il  le  proposait 
déjà  pour  «  ressusciter  les  noyés,  les  sutfoqués  et  les  défaillants.  »  11 
avait  compris  du  premier  coup  les  services  que  pouvait  rendre  le  Ni¬ 
trite  d’Amyle  et  l’on  va  voir  que  nous  n’avons  pas  ajouté  grand’choso 
à  cette  première  appréciation  des  qualités  thérapeutiques  de  ce  corps 
nouveau.  A  l'étranger,  Richardson,  Gamgée,  Lauder  Brunton,  Wood 
Horatio,  Talfont  Jones,  "Wood  Goodhort  étudièrent  bienlét  l'action 
physiologique  de  cette  substance  avec  tous  les  moyens  d'explorer  la 
îircuialion  :  sphygmographe,  hémodynamomètre,  etc.  | 
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C’est  par  la  Suisse  que  nous  a  été  importée  rhistoire  physiologique 
de  cette  substance,  nous  la  devonsà  un  excellent  mémoire  deM.Amez' 
Droz,  de  la  Chaux-de-Fonds,  mémoire  qui  a  paru  dans  les  Archives  de 
physiologie  en  1873.  C’est  la  lecture  de  ce  travail  qui  nous  a  portés  à 
étudier  le  Nitrite  d’Amyle;  nous  y  avons  engagé  également  un  de  nos 
élèves,  le  docteur  Yeyrières,  qui  a  consigné  dans  sa  thèse  inaugu¬ 
rale  (Paris,  1874)  tout  ce  que  nous  savons  de  l’action  de  ce  corps. 

La  première  condition  pour  étudier  le  Nitrite  d’Amyle  était  d’en 
avoir  des  échantillons  bien  purs.  Nous  en  avons  obtenu  d’une  pari 
de  MM.  Vevrières  et  Bougarel  et  d’autre  part  deM.  Adrian,  et  de 
M.  Petit. 

Depuis  trois  ans,  nous  faisons  constamment  usage  du  Nitrite 
d’Amyle  et  nous  sommes  aujourd’hui  Irès-fixés  sur  ses  propriétés. 

Il  suffît  de  quelques  gouttes  (5  à  10)  de  Nitrite  d’Amyle  versées 
sur  la  main  pour  obtenir,  par  l’aspiration  des  vapeurs  qui  s’en  déga¬ 
gent,  des  phénomènes  physiologiques  très-accusés. 

L’odeur  du  Nitrite  d’Amyle  est  fraîche  et  rappelle  assez  bien  celle 
du  chloroforme.  Sa  vapeur  fait  éprouver  une  sensation  de  fraîcheur 
dans  les  fosses  nasales,  mais  cette  sensation  s’arrête  au  pharynx  et  no 
va  pas  comme  celle  du  chloroforme  se  faire  sentir  jusque  dans  les 
dernières  ramifications  pulmonaires.  Au  niveau  du  pharynx  et  du  la¬ 
rynx,  la  sensation  est  plutôt  celle  d’un  chatouillement  qui  provoque 
■quelquefois  de  la  toux.  Presque  aussitôt,  on  éprouve  un  sentiment  de 
j)léni  tude  dans  toute  la  tête,  mais  surtout  au  visage,  comme  si  l’on  avait 
bu  des  spiritueux.  La  face  ne  tarde  pas  à  s’injecter,  les  yeux  devien¬ 
nent  brillants.  L'expression  du  visage  s’illumine,  prend  le  caractère 
gai.  La  turgescence  du  visage  s’accentue  davantage  ainsi  que  la  colo- 
j'ation  rouge  qui  dépasse  de  beaucoup  celle  que  peuvent  produire  les 
émotions.  Il  est  facile  de  constater  à  ce  moment  que  tout  l'appareil 
circulatoire  de  la  tête,  artères,  capillaires  et  veines,  est  dans  un  état 
de  tension  érectile  très-manifeste.  Les  carotides  battent  avec  inten¬ 
sité.  En  même  temps  le  pouls  est  accéléré  et  dépasse  souvent  tÜO  pul- 
.salions. 

Ce  qui  est  remarquable,  c’est  que  les  phénomènes  sont  limités  ex¬ 
clusivement  à  la  tête  :  à  part  cette  légère  fréquence  de  la  circulation, 
tous  les  autres  organes  circulatoires  restent  calmes,  tant  le  cœur  que 
les  vaisseaux  des  membres  ou  des  viscères. 

Au  bout  d’un  temps  assez  court,  quatre  à  cinq  minutes  environ, 
cette  excitation  diminue,  et,  au  bout  de  dix  minutes  au  plus,  tout  a 
disparu.  Notons  que,  même  au  maximum  de  la  tension  vasculaire  de  la 
tôle,  on  n’éprouve  pas  de  vertiges,  à  moins  de  prolonger  trop  long¬ 
temps  l’aspiration  des  vapeurs  alors  que  l'action  est  déjà  produite. 

Nous  avons  répété  celle  expérience  un  grand  nombre  de  fois  tant 
sur  nous  que  sur  une  quantité  de  personnes,  et  les  phénomènes  ont 
toujours  été  identiques. 
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Pour  nous  rendre  compte  du  degré  d’innocuité  de  cette  substance, 
nous  Pavons  administrée  à  haute  dose  ù  des  chiens,  et  notre  élève 
M.  Veyrières  a  répété  ces  expériences  un  grand  nombre  de  fois, 

M.  Veyrières  a  poussé  les  doses  jusqu’à  obtenir  la  mort  des  animaux. 
Il  a  fallu  100  gouttes  par  l’ingestion  stomacale,  et  une  autre  fois  plus 
de  2  grammes  en  inhalations, 

A  part  ces  deux  faits,  les  animaux  rendus  ivres  par  le  Nitrite 
d’Amyle  trébuchaient  et  se  couchaient  ou  tout  au  moins  s’accotaient, 
puis,  en  moins  d’un  quart  d'heure,  ils  étaient  revenus  à  eux-mêmes  et 
ne  semblaient  plus  rien  ressentir. 

Le  Nitrite  d’Amyle  employé  en  inhalations  ne  provoque  donc  qu’une 
sorte  d’érection  de  tous  les  vaisseaux  céphaliques,  car  il  ne  faut  pas 
parler  de  l’anesthésie,  qui  ne  s’obtient  que  lorsque  l’animal  est  dans  le 
collapsus  et  exposé  à  mourir. 

TIIKUAPEUTIQUE. 

Anstine  de  poitrine.  —  Lauder  Brun  ton,  Haddon,  Hilton  Jaage,  | 
cités  par  M.  Amez-Droz,  rapportent  des  cas  de  soulagement  d’angines 
de  poitrine  à  forme  douloureuse,  ou  plutôt  de  névralgies  douloureuses 
symptomatiques  d’alfections  organiques  du  cœur  qui  ont  été  nota¬ 
blement  soulagées  par  le  Nitrite  d’Amyle.  M.  Amez-Droz  a  obtenu  des 
résultats  semblables. 

Quant  à  nous,  nous  l’avons  essayé  bien  des  fois  chez  des  malades 
atteints  d’affections  organiques  du  cœur  et  souffrant  d’asystolie,  et 
nous  les  avons  souvent  soulagés.  Nous  l’avons  également  employé 
chez  un  malade  atteint  d’une  angine  de  poitrine  produite  par  l'abus 
du  tabac,  mais  notre  expérience  n’est  pas  encore  suffisante  pour  que 
nous  puissions  nous  prononcer. 

« 

lI)H(érie.  —  Nous  avons  tenté  bien  des  fois  de  faire  cesser  par  le 
Nitrite  d’Amylc  les  attaques  convulsives  de  l'hystérie  sans  y  parvenir.  , 
Mais  ce  que  nous  avons  obtenu  bien  des  fois,  c’est  de  faire  cesser  le  1 
coma  qui  succède  aux  convulsions  hystériques.  Sous  l’influence  du 
Nitrite  d’Amyle  le  visage  se  colorait  et  la  malade  reprenait  aussitôt 
connaissance. 

Chez  des  hystériques  atteintes  de  spasmes  et  de  vapeurs,  le  Nitrite 
d’Amyle  que  nous  avions  conseillé  a  souvent  pu  remplacer  le  flacon 
anglais. 

Mal  de  théâtre.  —  Tous  les  médecins  chargés  d’un  service  de  théâ-  J 
Ire  ont  été  à  môme  d’observer  la  maladie  que  nous  allons  décrire  et 
que  nous  avons  eu  à  traiter  bien  souvent  au  Théâtre-Français,  voire 
même  à  l'Opéra. 

Vers  les  neuf  heures  ou  neuf  heures  et  quart,  au  moment  du  se- 
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cond  acte,  le  médecin  est  appelé  en  tonte  bâte  pour  porter  secours 
à  un  spectateur,  homme  ou  femme,  qui  rient  de  perdre  connais¬ 
sance.  On  constate  en  effet  une  syncope  avec  tous  les  symptômes  qui 
caractérisent  cette  affection.  On  a  soin  d’étendre  le  patient  sur  un  ca¬ 
napé,  de  lui  faire  arriver  de  l’air  frais  sur  le  visage,  et  le  malade  revient 
bientôt  à  lui.  Mais  il  faut  bien  se  garder  de  le  laisser  se  mettre  sur 
son  séant  avant  que  tout  soit  terminé.  Si  le  malade  veut  lever  la 
tête,  la  lipothymie  reparaît  et  même  la  syncope.  Au  bout  de  10  à  15 
minutes  tout  est  terminé,  il  ne  reste  qu'un  peu  de  faiblesse. 

Ajoutons  que  les  causes  de  cette  affection  sont  constamment  les 
mêmes.  Les  malades  sont  presque  toujours  des  gens  qui  ont  dîné  ra¬ 
pidement,  souvent  des  gens  de  province  qui  ont  dîné  au  restaurant, 
et  sont  venus  immédiatement  s’exposer  à  une  atmosphère  dont  la 
température  est  souvent  de  25®  à  29®  et  dont  la  quantité  d’oxygène 
doit  être  singulièrement  réduite. 

Quant  â  la  nature  de  l’affection,  les  détails  que  nous  venons  de 
donner  prouvent  qu’elle  consiste  évidemment  en  une  anémie  céré¬ 
brale  dont  la  syncope  n’est  que  le  résultat. 

Le  Nitrite  d’Amyle  est  ici  parfaitement  indiqué. 


CALORIQUE. 

# 

THÉRAPEUTIQUE. 

Les  réformateurs  de  la  nomenclature  chimique  (Lavoisier,  Berlhol- 
let,  Fourcroy  et  Morveau)  ont  ainsi  nommé  l’agent  impondérable  qui 
se  révèle  à  nous  par  la  sAnsalion  de  chahur.  On  confond  donc  l’effet 
avec  la  cause,  lorsqu’on  désigne  par  cette  dernière  expression  Vagent 
que  nous  allons  étudier. 

Un  des  résultats  par  lesquels  se  manifeste  essentiellement  l’action 
du  Calorique,  c’est  l’augmentation  de  volume  qu’il  détermine  dans  les 
corps,  accroissement  dû  à  l’écartement  de  leurs  molécules.  La  sous¬ 
traction  de  cet  agent  produit  des  effets  opposés,  c’est-à-dire  la  sensa¬ 
tion  de  froid  et  la  condensation  des  corps  due  au  rapprochement  de 
leurs  molécules.  Il  n’est  donc  pas  besoin,  pour  expliquer  ces  phéno¬ 
mènes,  contraires  aux  premiers,  d’invoquer  rexistcnce  d’un  agent 
antagoniste  qu’on  appellerait  et  qui  a  été  appelé  frigorifique  par  quel 
ques  physiciens. 

La  température  est  le  degré  appréciable  de  la  chaleur  ou  du  froid. 
Les  sensations  que  nous  fait  éprouver  cette  température  sont  tout  à 
fait  relatives  à  l'état  actuel  de  la  propre  température  de  nos  surfaces 
de  rapport.  Mais  il  y  a  des  instruments  absolus  pour  mesurer  les  de¬ 
grés  appréciables  de  chaleur  :  ce  sont  les  thermomètres,  appareils  qui 
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ont  pour  principe  le  fait  de  l’augmentation  de  volume  des  corps  par 
l’accumulation  du  Calorique,  et  de  leur  resserrement  par  sa  soustraction. 

Les  sources  du  Calorique  sont  nombreuses.  Le  foyer  qui  en  répand 
le  plus  est  le  soleil,  La  combustion  est  le  moyen  le  plus  commun  par 
lequel  on  se  procure  ce  fluide,  L*électricité  donne  lieu  à  son  dégage¬ 
ment.  Les  combinaisons  chimiques  ne  se  font  pas  non  plus  sans 
qu’une  certaine  quantité  de  ce  principe  soit  mise  en  liberté.  Le  frotte¬ 
ment,  la  percussion,  la  condensation  rapide  par  une  pression  instan¬ 
tanée,  le  passage  successif  des  corps  par  la  solidité,  la  liquidité  et 
l’état  de  vapeur,  etc.,  etc.,  sont  aussi  des  actes  et  des  phénomènes 
desquels  est  inséparable  la  production  d’une  somme  quelconque  de 
Calorique.  En  un  mot,  toute  force  physique  peut  se  transformer  eu 
chaleur.  Les  végétaux,  et  surtout  les  animaux,  ont  la  faculté  de  déve¬ 
lopper  une  proportion  de  Calorique  déterminée  pour  chaque  classe 
d’individus.  Calorique  indépendant,  dans  de  certaines  limites,  de  ce¬ 
lui  qui  les  entoure,  par  lequel  ils  résistent  aux  vicissitudes  de  la  tem¬ 
pérature  atmosphérique  dont  ils  sont  si  loin  de  suivre  l’élévatiou  ou 
l’abaissement  alternatifs,  que  dans  le  premier  cas  leur  puissance  de 
calorification  augmente,  et  diminue  dans  le  second.  L’observation  de 
ce  fait  capital  est  féconde  en  importantes  déductions  pour  les  indica¬ 
tions  des  médications  excitante  et  sédative. 

A  la  physique  appartiennent  une  foule  d’autres  considérations  sur 
le  mode  de  transmission  du  Calorique,  sur  les  modifications  qu’il  fait 
subir  aux  corps  qu’il  pénètre,  etc.,  etc.  Nous  les  supposons  connues 
de  nos  lecteurs,  et  arrivons  sans  plus  larder  au  mode  d’application 
thérapeutique  de  cet  agent  si  important  et  à  l’appréciation  des  condi¬ 
tions  physiques  et  physiologiques  qui  en  modifient  les  influences.  Les 
indications  qu’il  est  propre  à  remplir  dans  le  traitement  des  maladies 
seront  étudiées  au  chapitre  de  la  Médication  excitante  générale. 

Le  Calorique  est  le  type  de  tous  les  excitants.  Il  est,  suivant  l’expres¬ 
sion  profondément  vraie  du  professeur  Récamier,  le  stimulant  radical 
du  sens  mtal.  Son  emploi  thérapeutique  nous  est  suggéré  par  tes  opé¬ 
rations  naturelles  de  l’organisme  sain  et  malade.  Élément  essentiel  et 
signe  de  toutes  les  réactions  salutaires,  condition  nécessaire  et  mani¬ 
festation  prochaine  de  tout  phénomène  vital,  on  conçoit  très-bien 
jusqu'à  quel  point  son  application  habilement  dirigée  peut  être  pré¬ 
cieuse  pour  modifier  un  organisme  ou  un  organe  malades. 

Les  moyens  que  le  thérapeutiste  a  à  sa  disposition  pour  faire  servir 
le  Calorique  au  traitement  des  maladies  sont  nombreux  et  variés. 

Si  cet  agent  est  le  type  de  tous  les  excitants,  s’il  est  capable  à  lui  seul 
de  produire  toutes  les  modifications  que  ceux-ci  peuvent  produire,  il 
doit  nous  représenter,  dans  les  applications  dont  il  est  susceptible  et 
dans  les  effets  de  ces  applications,  les  divisions  principales  et  naturelles 
de  la  Médication  excitante  dont  il  peut,  nous  le  répélons,  être  consi¬ 
déré  comme  l’élément  radical. 
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Or  les  excilantspurs  agissent  ou  sont  susceptibles  d’agir  primitive 
ment  d’une  des  trois  manières  suivantes  t 

1®  Comme  excitants  généraux,  lorsque,  irradiés  par  le  système  ner¬ 
veux  ou  absorbés,  ils  vont  stimuler  l’organisme  entier  ; 

2*  Comme  excitants  locaux  ou  agents  fusionnants,  lorsqu’on  con¬ 
centre  leur  activité  sur  un  point  plus  ou  moins  étendu  ; 

3*  Comme  agents  irritants,  lorsqu’ils  altèrent  ou  détruisent  les  par¬ 
ties  soumises  îi  leur  contact. 

Quelques-uns  n’ont  en  partage  que  la  première  de  ces- proprié  Lés; 
tel  est  l’alcool,  par  exemple.  D’autres  en  réunissent  deux,  comme  la 
moutarde,  le  poivre,  etc.,  etc.,  qui  jouissent  de  la  première  et  de  la 
seconde.  Plusieurs  enfin  possèdent  de  plus  la  dernière;  la  potasse  et 
la  soude  sont  dans  ce  cas.  Celles-ci  ne  déterminent  la  destruction  des 
tissus  ou  rescharificaüon  qu’en  passant  par  le  second  mode  d’action, 
i 'action  excitante  locale  ou  fusionnante. 

Or  le  Calorique,  selon  le  mode  d’application  qu’on  èn  fait,  est  capa¬ 
ble  de  toutes  ces  actions,  ce  qui  nous  fournit  de  suite  une  classification 
très-vraie  et  très-heureuse,  qui  embrasse  tous  les  procédés  mis  en 
usage  pour  accommoder  cet  agent  aux  besoins  de  la  thérapeutique.  On 
emploie  le  Calorique  à  titre  : 

1®  D’excitant  général  (à  tel  degré  qu’il  n’agissc  pas  d’une  manière 
excitative  ou  en  altérant  l’intégrité  des  tissus  vivants,  ce  qui  constitue¬ 
rait  alors  une  brûlure  générale  et  la  combustion);  et  les  formes  sous 
lesquelles ori  l’administre  dans  ce  but  sont: 

Les  boissons  chaudes,  l’insolation  générale,  l’exposition  devant  un 
foyer  de  chaleur,  l’étuve  sèche  et  humide,  tous  les  procédés  de  bains  de 
vapeurs,  le  bain  liquide,  les  bains  solides,  le  contact  du  corps  de 
l’homme  ou  d’autres  animaux,  etc.,  etc. 

Sans  addition  du  Calorique  non  naturel,  on  active,  chez  l’homme,  la 
fonction  pyrétogénésique  générale  par  rcxorcice  musculaire,  les  fric¬ 
tions,  la  QagellaUon,  etc.,  etc. 

2®  D’excitant  local  ou  fluxionnant.  Les  moyens  dont  onsc  sert  pour 
produire  cette  action  sont  :  l’insolation  peu  concentrée  par  des  verres, 
lenticulaires  faibles,  les  douches  de  vapeurs,  les  bains  liquides  par¬ 
tiels,  le  cautère  objectif  instantané,  l’appUcalion  des  briques,  bou¬ 
teilles,  sachets,  linges  chaulfés,  etc.,  etc. 

Sans  addition  de  Calorique  non  naturel,  on  active  chez  l’homme  la 
fonction  pyrétogénésique  locale  par  les  frictions  locales,  la  percussion, 
l'cxcrcice  local,  etc. 

3“  D’irritant  ou  modifiant  les  sécrétions,  altérant  et  détruisant  les 
tissus. Ici,  suivant  la  durée  du  contact  et  la  quantité  de  Calorique  ac¬ 
cumulé  dans  les  instruments  d’application,  le  Calorique  est  à  volonté 

épispaslique  ou  caustique.  (Voyez  dans  le  tome  l®^le  chapitre  consacré 
aux  Irritants.) 
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ACTION  DU  CALORIQUE  SU  K  LA  CHALEUR  ANIMALE. 

* 

Avant  d’exposer  les  divers  moyens  d’atteindre  ce  but,  il  nous  semble 
important  de  jeter  un  coup  d’œil  rapide  sur  les  importantes  modifica¬ 
tions  qu’apporte  aux  effets  du  Calorique  sur  les  Êtres  vivants  et  sur 
l’homme  en  particulier  la  faculté  propre  de  calorification  qui  est  dépar¬ 
tie  à  ceux-ci,  ainsi  que  sur  les  rapports  particuliers  que  cette  faculté 
fait  naître  alors  entre  le  Calorique  du  dehors  et  le  Calorique  vital  et 
spontané. 

Deux  ou  un  plus  grand  nombre  de  corps  bruts,  placés  les  uns  près 
des  autres  et  pourvus  de  températures  inégales,  finissent  par  se  mettre 
e?i  équilibre  de  iempératw'e,  c’esl-à-dire  que  celui  qui  recèle  le  plus  de 
Calorique  en  cède  aux  autres  tant  qu'il  leuren  faut  pour  qu’en  définitive 
ils  acquièrent  une  température  uniforme. 

Si  ces  corps  sont  de  nature  identique  sous  le  rapport  de  la  compo¬ 
sition  essentielle  du  poids,  du  volume,  il  est  clair  qu’ils  absorbent,  pour 
équilibrer  leur  température,  des  quantités  égales  de  Calorique  ;  si,  au 
contraire,  ils  sont  de  natures  diverses,  ils  en  absorbent  des  quantités 
variables  en  raison  de  leur  densité  spécifique,  de  leur  volume,  de  l’état 
de  leurs  surfaces,  etc,..,  ce  qui  constitue  la  capacité  relative  des 
corps  pour  le  Calorique,  etc...,  etc...  Ï1  est  loin  d’en  Être  ainsi  entre 
un  corps  inorganique  et  un  Être  vivant  pourvus  de  températures  îDé- 
gales. 

L’équilibre  ne  s’établit  jamais,  à  moins  cependant  que  la  tempéra¬ 
ture  extérieure  au  corps  organisé  ne  soit  portée  à  un  degré  d’élévation 
ou  d’abaissement  tel,  qu’elle  devienne  incompatible  avec  l’état  de  vie. 
La  matière,  rentrant  alorssous  le  régime  des  lois  générales  delà  nature, 
n’offre  plus  de  résistance  à  leur  action  ;  et  nous  voici  retombés  dans  les 
circonstances  communes  indiquées  plus  haut. 

Dans  le  cas  contraire,  c’est-à-dire  tant  que  les  limites  d’une  tempé¬ 
rature  compatible  avec  le  maintien  de  la  vie  ne  sont  pas  franchies,  la 
température  extérieure  a  beau  s’élever  d’un  grand  nombre  de  degrés 
au-dessus  de  celle  qui  est  propre  à  l’homme,  par  exemple,  ou  bien 
descendre  considérablement  au-dessous,  l’organisme  recèle  en  lui  des 
moyens  puissants  de  neutraliser  ces  deux  influences  opposées  et  de 
conserver,  au  Sénégal  ou  en  Sibérie,  dans  une  étuve  ou  dans  une  gla¬ 
cière,  sa  somme  invariable  de  Calorique. 

Notre  tâche  n’est  pas  de  chercher  à  pénétrer  dans  ce  moment  le  mé¬ 
canisme  de  cet  important  bénéfice  delà  vie;  disons  seulement  que  la 
faculté  qu’ont  tous  les  animaux,  mais  ceux  à  sang  rouge  et  chaud 
principalement,  de  garder  une  température  constante  et  indépendante 
au  milieu  d’une  atmosphère  à  plusieurs  degrés  au-dessous  de  zéro, 
relève  des  lois  de  réaction  organique  qui  assurent  et  protègent  la  vie 
contre  tous  les  agents  qui  la  menacent,  et  paraît  plus  spécialement 
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avoir  sa  raison  dans  une  activité  augmentée  des  phénomènes  de  com¬ 
position  et  de  décomposition  nutritives;  suractivité  végétative  et  în- 
nervatrice  nécessitée  et  déterminée  par  les  efforts  du  principe  de 
vie  pour  s’opposer  à  l’influence  sédative  et  antivitale  d'un  froid  in¬ 
tense. 

■ 

La  faculté  opposée,  celle  qui  donne  aux  êtres  organisés  le  pouvoir 
de  se  maintenir  à  un  degré  de  température  invariable  clans  un  milieu 
beaucoup  plus  chaud  qu’eux-mêmes,  cette  faculté  a  été  attribuée  par 
les  physiciens  et  les  physiologistes  mécaniciens  de  nos  jours  à  une 
circonstance  plus  étrangère  aux  lois  vitales  que  la  précédente. 

L’excitation  générale  causée,  suivant  eux,  par  l’application  du  Calo¬ 
rique  à  l’économie,  se  fait  sentir  à  la  peau  plus  spécialement  encore 
qu’aux  autres  appareils,  et  un  de  ses  résultats  consiste  dans  l’élimina¬ 
tion  d’une  quantité  considérable  de  transpiration  insensible  et  de 
sueur.  Or  l’évaporation  de  cette  e.xhalation  surabondante  s’opère  aux 
dépens  du  Calorique  fourni  par  l’individu,  ce  qui  en  diminue  d’autant 
la  somme  excessive,  et  vient,  par  un  secours  merveilleusement  appro¬ 
prié,  préserver  l'organisme  des  effets  fâcheux  qu'aurait  infailliblement 
pour  lui  ce  surcroît  de  chaleur. 

Mais  celte  opération  toute  physique  est  d’abord  essentiellement  sub¬ 
ordonnée  à  une  opération  toute  vitale,  toute  du  ressort  de  la  nature 
médicatrice;  car,  pour  qu’il  y  ait  une  évaporation  et  le  rafraîchisse¬ 
ment  qui  la  suit,  il  faut  préalablement  que  l’organisme  ait  dirigé  sa 
réaction  vers  la  peau,  ou  tout  au  moins  vers  la  surface  pulmonaire,  ce 
qui  est  un  cas  plus  rare,  moins  heureux  et  souvent  fâcheux.  Ce  privi¬ 
lège  de  neutraliser  les  effets  nuisibles  d’une  température  ambiante 
supérieure  à  celle  du  corps  est  donc  le  fruit  d’un  acte  vital  puissam¬ 
ment  secondé  par  le  concours  d’un  fait  physique.  Si  l’on  on  voulait 
une  preuve,  il  suffirait  d'observer  ce  qui  se  passe  au  moment  où  finit 
le  second  stade  d’une  fièvre  intermittente  légitime,  pour  faire  place  au 
troisième.  A  peine  la  peau  commence-t-elle  à  s’ouvrir,  et  même  avant 
qu’elle  ait  livré  cours  aux  premières  émanations  de  la  transpiration 
insensible,  le  malade  se  sent  déjà  moins  brûlant,  son  pouls  se  ramol¬ 
lit,  en  un  mot  toutes  les  angoisses  de  la  période  de  chaud  sont  deve¬ 
nues  moins  pénibles  pour  s’absorber  définitivement  et  disparaître  dans 
l’abondante  sueur  du  dernier  stade.  L’évaporation  ne  saurait  être 
invoquée  ici  pour  expliquer  une  rémission  de  chaleur  qui  s’est  mani¬ 
festée  avant  qu’elle  ait  pu  avoir  lieu.  Le  thermomètre  baisse  en  efict 
un  peu  avant  la  production  de  la  sueur. 

D’ailleurs,  comment  accorder  avec  cette  opinion  les  cas  de  fièvres 
intermittentes  anormales  dans  lesquelles  le  stade  de  chaleur  est  lo 
j:  stade  terminal  ?... 

I  Mais,  objectera- t-on,  l’apyrexie  ou  l’absence  de  chaleur  ne  survient 
que  parce  que  la  cause  qui  l'avait  déterminée  est  épuisée,  sitOlalâ  causa 
'  io//(/ti/'e^ec/us.  Epuisée  1  malheureusement  non,  car  elle  reparaîtra  la 
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lendemain,  le  surlendemain,  etc.,  selon  le  type  de  la  fièvre,  bien  que  le 
sujet  ne  vive  plus  sous  l’influence  des  conditions  extérieures  qui  l’ont 
engendrée,  et  qu’il  porte  désormais  en  lui  la  source,  le  principe  d’un 
nombre  indéfini  d’accès. 

Il  faut  bien  se  laisser  conduire  à  penser  que  cette  sédation  spontanée 
de  l’organisme  lui  appartient  essentiellement,  et  est  assimilable  à  celle 
qu’il  oppose  à  tous  les  agents  excitants  ;  soit  que  ce  bienfait  résulte 
d’un  suétudisme  particulier  ou  de  l’épuisement  derincitabilité,  comme 
l’ont  prétendu  Cullen  et  son  fameux  élève  Brown,  ce  qui  est  une  pué* 
rilité,  car  c'est  dire  naïvement  qu’il  y  a  débilité  parce  qu’il  y  a  absence 
de  force  ;  soit  plutôt  que  ce  fait  relève  des  lois  conservatrices  de 
l’organisme,  et  ne  puisse  avoir  son  explication  dernière  que  dans  sa 
finalité. 

Ceux  qui  attribuent  à  la  seule  évaporation  le  phénomène  conserva¬ 
teur  que  nous  venons  d’étudier  supposent  implicitement  la  faculté  py- 
rétogénésique  des  animaux  adultes  à  sang  rouge  et  chaud,  la  même 
en  été  qu’en  hiver,  ce  qui  est  démontré  faux  par  les  admirables  expé¬ 
riences  d’Edw'ards,  desquelles  il  résulte  qu’au  fait  de  cette  évaporation 
plus  considérable  pendant  l'été  et  de  sa  diminution  pendant  Thiver, 
l’organisme  joint  insensiblement,  et  par  un  pouvoir  spontané  complè¬ 
tement  étranger  à  quelque  circonstance  extérieure  que  ce  puisse  être, 
la  faculté  de  contribuer  à  maintenir  sa  température  propre  sous  le 
plus  ardent  soleil  des  tropiques. 

Nous  ne  voulons  pas  dire  par  là  que  la  température  du  corps 

soit  plus  élevée  en  hiver  qu’en  été  ;  il  ne  s’agit  que  de  la  /jwîssnnce  ca¬ 
pable  de  produire  ce  résultat  suivant  le  besoin.  L’homme  qui  au  mois 
d’août  serait  pris  au  dépourvu  par  un  froid  de  zéro  succomberait  sans 
résistance,  ou  après  de  vains  efforts  de  résistance,  à  l’action  de  celte 
température  disproportionnée  avec  ses  ressources  pyrélogénésiques, 
tandis  qu’au  mois  de  janvier  il  la  supporterait  victorieusement,  et 
n’en  serait  que  plus  vigoureux  et  plus  sain. 

C’est  que  son  organisme  aurait  eu  le  temps  de  se  pourvoir  insensi¬ 
blement  de  la  faculté  d’opposer  au  froid  extérieur  une  température 
spontanée  propre  à  en  contrebalancer  et  à  en  détruire  les  effets  débi¬ 
litants. 

Retournons  les  conditions. 

Que  le  môme  homme,  au  mois  de  janvier,  sous  une  température  de 
plusieurs  degrés  au-dessous  de  zéro,  soit  soumis  tout  à  coup  et  sans 
transition  à  une  chaleurde28  degrés,  son  économie  ne  pouvant  impro¬ 
viser  une  sédation  spontanée  suffisante  pour  se  mettre  en  rapport  avec 
le  milieu  excitant  qui  est  venu  si  soudainement  l’environner,  succom¬ 
bera  à  l’oppression  indirecte  de  ses  forces,  comme  tout  à  l’heure  elle 
avait  succombé  à  leur  extinclion  directe.  La  sueur  ruissellera  inuti¬ 
lement  sur  tout  son  corps;  l’évaporation  qui  s’ensuivra  pourra  bien 
modérer  un  peu  ses  angoisses  et  suspendre  quelque  temps  la  stupeur 
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du  système,  mais  elle  ne  saurait  remplacer  cette  faculté  qui  lui  fait 
sans  dommage  supporter  le  même  degré  de  chaleur  au  mois  de  juil¬ 
let.  Ici,  il  devient  donc  indispensable  d'admettre,  pour  expliquer  les 
faits  capitaux  que  nous  avons  dû  signaler  avec  soin,  autre  chose  que 
l’évaporation,  dont  nous  sommes  loin  pourtant  de  contester  l'énorme 
influence,  sous  un  rapport  bien  différent  toutefois. 

La  réfrigération  causée  par  l'évaporation  de  la  transpiration  cuta¬ 
née  plaît  h  l’individu,  le  soulage  elle  rafraîchit,  mais  ce  n’est  pas  de 
ce  fait  qu'il  s'agit  ici.  Nous  traitons  en  effet  de  la  résistance  que  l’in¬ 
dividu  est  en  puissance  d’opposer  û  une  température  très-élevée,  et 
non  des  moyens  qui  peuvent  résulter  de  telle  ou  telle  circonstance 
physique,  pour  apaiser  les  sensations  pénibles  qu’il  éprouve  d’un  ex¬ 
cès  de  chaleur. 

La  conclusion  forcée  de  tout  ce  qui  précède  est  donc  la  suivante, 
que  nous  tirons  du  bel  ouvrage  d’Edwards  {De  Vinftmnce  des  agents 
physiques  sur  la  vie).  Il  se  fait  un  changement  considérable  dans  ia 
constituiion  des  animaux  à  sang  chaud  par  l'influence  des  saisons  : 
l'élévation  soutenue  de  la  température  diminue  leur  faculté  de  pro¬ 
duire  la  chaleur,  et  l’état  opposé  de  la  chaleur  l’augmente. 

On  met  en  général  ces  changements  sur  ie  cotnpte  de  l’habitude, 
de  la  sensibilité  émoussée  à  la  longue  par  le  contact  des  mômes  agents. 
De  même,  par  exemple,  que  la  peau  qui  avait  d'abord  impatiemment 
supporté  l’application  immédiate  des  tissus  de  laine  finit  par  y  être 
indifférente,  de  même  on  croit  que  l’organisme,  d'abord  péniblement 
affecté  par  une  chaleur  excessive,  s'y  habitue  insensiblement,  parce 
que  son  système  nerveux  s’est  en  quelque  sorte  blasé  comme  le  palais 
d’un  gastronome,  comme  l’es Lomac d’un  ivrogne,  etc.,  etc. 

Les  faits  qui  nous  occupent  sont  pourtant  en  dehors  des  lois  aux¬ 
quelles  sont  soumis  ceux  qu’on  leur  assimile. 

Brown  s'est  grossièrement  trompé  en  affirmant  qu’il  s’agit,  dans  ce 
cas,  d’incitabilité  accumulée  et  d’incitabililé  épuisée.  Si  en  hiver  l’or¬ 
ganisme  se  modifie  de  manière  à  pouvoir  développer  d'autant  plus 
de  Calorique  qu’il  fait  plus  froid,  et,  ainsi  préparé,  il  subit  moins  pé¬ 
niblement  L’action  de  ce  milieu,  il  ne  faut  pas  l’attribuer  à  ce  que 
l’absence  d’une  puissance  incitante  externe,  le  Calorique,  a  permis  à 
cet  organisme  d’accumuler  une  plus  forte  somme  d’iiicitabilité,  en 
vertu  de  cette  loi  formulée  par  le  réformateur  écossais,  savoir  :  que 
i’incilahilité  al/onde  quand  on  lui  applique  peu  de  stimulus,  mais  tout 
simplement  parce  que,  par  une  admirable  compensation,  l’homme  et 
les  animaux  à  sang  chaud  (les  hibernants  exceptés)  produisent  d’autant 
plus  de  Calorique  que  les  agents  physiques  leur  en  fournissent  moins. 
Réciproquement,  si  en  été  l’organisme  perd  sa  faculté  pyrétogéné- 
sique  en  proportion  directe  de  l’intensité  de  la  chaleur  atmosphérique, 
ce  n'est  pas  en  vertu  de  celte  autre  proposition  brownienne,  où  il  est 
dit  :  i’iticitafjilité  est  co?isumée  lorsque  le  stimulus  est  trop  violent,  mais 
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tout  simplement  encoreparce  que  l’organisme  produit  d’autant  moins 
de  Calorique  qu’il  lui  en  est  plus  fourni  par  les  agents  physiques. 

Ce  n’est  pas  sans  raison,  comme  on  va  le  voir,  que  nous  avons  tant 
insisté  sur  l’importante  distinction  qu’il  yaàfaire  entre  la  température 
du  corps,  qui  n'est  qu’un  effet  actuel^  et  la  calorification,  la  puissance 
ou  le  foyer  d’où  elle  émane.  La  première,  prise  àTintérieur,  est  peu 
variable  chez  tous  les  hommes  en  santé,  jeunes  ou  vieux,  forts  ou 
faibles,  enétéeten  hiver,  dans  les  climats  les  plus  opposés,  etc.,  etc... 
Mais  il  est  loin  d’en  être  de  même  pour  la  faculté  de  réparer  les 
pertes  de  cette  température  ;  et  si  l’effet  ou  le  produit  est  identique 
dans  toutes  ces  circonstances,  la  cause  ou  la  puissance  est  suscep¬ 
tible  de  remarquables  différences,  relativement  aux  circonstances 
énumérées  plus  haut.  Il  suit  de  là  que  les  indications  de  l'application 
du  Calorique  à  l'organisme  ne  sauraient  être  puisées  dans  la  considé¬ 
ration  du  degré  de  sa  température  intérieure,  effective^  tkermométriqm~ 
ment  évaluée,  puisqu’elle  est  la  même  dans  toutes  les  conditions. 

Où  donc  est  la  source  de  ces  indications  ? 

1“  Dans  l’appréciation  du  degré  de  puissance  dont  jouit  l’individu 
pour  réparer  les  pertes  de  son  Calorique  propre  et  maintenir  sa  tem¬ 
pérature  au  milieu  des  influences  qui  tendent  à  l’abaisser. 

2“  Dans  l’appréciation  du  degré  de  pouvoir  émissif  ou  d’émanation 
qu’il  a  pour  irradier  et  distribuer  également  à  toutes  ses  parties  la 
somme  de  Calorique  incessamment  produite  en  lui. 

Au  premier  coup  d’œil,  on  serait  tenté  de  regarder  comme  superflu 
l’énoncé  de  la  seconde  source  d’indication,  tant  elle  paraît  renfermée 
dans  la  première.  11  ne  nous  semble  pas  qu’il  en  soit  ainsi.  Oui, 
raffaiblissemenl  de  la  première  de  ces  facultés  entraîne  presque  tou¬ 
jours  l’affaiblissement  de  la  seconde,  mais  celle-ci  peut  être  singu¬ 
lièrement  altérée  et  diminuée,  la  première  étant  restée  la  même.  Par 
exemple,  il  est  certains  états  morbides  qui  pervertissent  le  mode  de 
répartition  naturelle  du  Calorique  organique,  qui  l'accu mulent  dans 
certaines  parties  pour  en  priver  d'autres,  et  bien  que  ces  anomalies 
soient  souvent  le  signal  d’un  affaiblissement  radical  du  principe  vital 
et  de  la  faculté  pyrétogénésique  qui  lui  est  si  immédiatement  liée,  on 
les  voit  se  manifester  aussi  dans  des  circonstances  où  il  est  impossible 
de  leur  assigner  celte  origine,  et  on  est  alors  forcé  de  ne  plus  suppo¬ 
ser  qu’une  impuissance  ou  une  aberration  dans  le  pouvoir  émissif,  dans 
le  mode  de  dispensation  de  la  chaleur  vitale. 

Maintenant,  quelles  fonctions  faut-il  interroger,  quel  signe  consul¬ 
ter  pour  reconnaître  que  l’une  et  l’autre  ou  l’une  ou,  l’autre  de  ces  in¬ 
dications  se  présente  à  remplir?  En  premier  lieu,  les  impressions  du 
malade  et  la  nature  de  leurs  effets,  puis  la  température,  non  plus  de 
l’intérieur  du  corps  et  des  parties  défendues  contre  l’inlluence  dôbili- 
lantP  de  la  lempératiire  extérieure,  mais  le  degré  de  celle  qu’il  per¬ 
çoit  à  la  surface  cutanée. 
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Il  est  donc  impossible  d’assigner  des  termes  absolus  aux  quantités 
de  Calorique  qu’on  doit  appliquer  à  l’économie  comme  moyen  thé¬ 
rapeutique.  On  ne  le  pourrait  que  dans  le  cas  où  l’indication  de  l’em¬ 
ploi  de  cet  agent  reposerait  sur  l'évaluation  d’une  circonstance  cal¬ 
culable  et  déterminée,  comme  serait  celle  du  degré  de  température 
propre  aux  animaux  adultes  h  sang  chaud,  si  elle  était  susceptible  de 
varier;  car  alors  on  agirait  pour  rendre  à  l’économie  du  Calorique 
jusqu'à  concurrence  de  36  degrés  centigrades.  L’intensité  des  moyens 
pourrait  être  déterminée  à  l’avance  par  cette  donnée.  Le  thermomètre 
indiquant  tant  de  degrés  d’abaissement,  on  y  proportionnerait  l’éner¬ 
gie  et  la  durée  des  moyens  de  réchautfement;  bientôt  il  annoncerait 
que  l’organisme  a  recouvré  sa  somme  de  température,  et  on  suspen¬ 
drait  l'application  de  Calorique  extérieur.  Tout  dans  celte  supposition 
se  passerait  comme  sous  l’empire  des  lois  physiques.  C’est  alors  qu’il 
serait  facile  de  formuler  les  doses  de  Calorique  à  employer. 

Mais  rien  de  tout  cela  n'a  lieu.  Les  circonstances  qui  fournissent 
au  médecin  les  indications  d’appliquer  chez  l’iiomme  le  Calorique 
comme  excitant  général  des  actions  vitales,  ces  circonstances  sont 
relatives  : 

1®  Au  degré  de  résistance  que  l’organisme  peut  opposer  à  l’action 
des  influences  internes  ou  externes  qui  tendent  à  diminuer  sa  faculté 
pyrétogénésique  (nous  dirions  presque  sa  puissance  vitale,  tant  ces 
deux  grands  phénomènes  sont  étroitement  liés  et  se  recommandent 
l’un  de  l’autre)  ; 

Au  degré  de  régularité  et  d’uniformité  avec  lesquelles  il  distribue 
à  toutes  les  parties  ce  Calorique  animal. 

On  sent  donc  qu’aucune  mesure  à  cet  égard  ne  peut  être  proposée, 
aucune  règle  tracée  que  dans  des  limites  e.xtrÊmcment  larges  et  amo¬ 
vibles.  L’action  excitante  du  Calorique  commence  là  où  elle  estseniic, 
là  où  le  malade  en  reçoit  une  impression  réfocillante  et  a  la  conscience 
du  supplément  qu’apporte  à  son  foyer  intérieur  appauvri  la  bienfai¬ 
sante  influence  de  la  chaleur  extérieure.  Elle  cesse  là  où  elle  offense 
la  sensibilité,  là  où  elle  surstimule  les  actions  vitales,  et  devient  par 
conséquent  débilitante,  là  où  elle  gêne  les  fonctions  respiratoires  et 
pousse  à  la  peau  une  exhalation  copieuse  et  affaiblissante,  là  où  elle 
fluxionne  et  va  irriter  les  tissus,  là,  en  un  mot,  où  commence  le  degré 
qui  ne  la  rend  plus  applicable  qu’à  des  surfaces  circonscrites  dans  un 
but  révulsif  ou  dérivatif,  pour  lequel  nous  avons  établi  le  second  et  le 
troisième  mode  d’action  du  Calorique. 

Les  considérations  auxquelles  nous  venons  de  nous  livrer,  et  dans 
lesquelles  nous  avons  été  obligés  d'anticiper  un  peu  sur  les  droits  de 
la  Médication  excitante,  étaient  indispensables  pourtant  dans  le  seul 
mtérôt  de  ce  qu’il  est  utile  de  savoir  pour  bien  appliquer  le  Calorique 
comme  excitant  général. 
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MODE  d’application  DU  CALORIQUE  POUR  PRODUIRE  l’eXCITATION  GÉNÉRALE. 

Boissons  chaudes.  Chacun  sait  que  la  température  élevée  d’une  boiS’ 
son  excitante  ajoute  à  ses  propriétés  par  l’irradiation  rapide  à  tout 
l’organisme  de  l’action  excitante  produite  sur  la  surface  gastrique  qui 
se  fait  au  moyen  d’un  liquide  dont  la  température  est  élevée  au-dessus 
de  la  sienne  propre.  Il  ne  faudrait  pas  croire  qu’à  ce  mode  d’action 
innervatricc  et  réflexe  s’ajoute  celle  de  la  température  de  la  boisson 
qui,  absorbée,  élèverait  la  température  propre  du  sang,  car  lorsqu’une 
boisson  quelconque  passe  dans  le  sang,  sa  température  s'est  mise  au 
niveau  de  celle  de  l’organisme  par  l’eCfet  des  lois  vitales  invoquées 
plus  haut. 

Les  boissons  doivent  être  surtout  prescrites  à  une  haute  tempéra¬ 
ture  lorsque  le  médecin  veut  déterminer  une  excitation  expansive  qui 
ait  pour  terme  la  surface  cutanée,  comme  dans  la  prescription  des 
sudorifiques.  Les  liquides  chauds  sont  le  véhicule  et  la  condition  si 
indispensable  de  l’action  de  ces  médicaments,  que  quelques  auteurs 
attribuent,  à  tort  selon  nous,  tout  leur  effet  sudorifique  à  la  tempé¬ 
rature  des  boissons  qui  les  contiennent,  sans  vouloir  faire  la  moindre 
part  aux  agents  thérapeutiques  qu’elles  sont  destinées  à  transporter 
dans  l’organisme. 

Jnsoladon.  Ce  mot  porte  avec  lui  toute  sa  signification,  et  chacun 
sait  user  par  instinct  de  l’exposition  rôfocillante  du  corps  aux  rayons 
du  soleil.  Les  précautions  à  prendre  pour  en  éviter  les  inconvénients 
et  les  dangers  sont  aussi  connues  de  tout  le  monde.  Ces  inconvénients 
et  ces  dangers  consistent  surtout  en  des  érysipèles,  ou  plutôt  en  des 
érythèmes  simples  et  miliaires  qu’on  voit  se  développer  sur  les  por¬ 
tions  de  peau  délicates  exposées  aux  premières  ardeurs  du  soleil  de 
mars  et  d’avril,  ainsi  que  dans  les  chaleurs  considérables  de  la  cani¬ 
cule  chez  les  ouvriers,  les  moissonneurs  longtemps  frappés  par  une 
haute  chaleur. 

D’autres  accidents,  consistant  surtout  en  un  délire  maniaque  et 
quelquefois  en  de  véritables  arachnitis,  ont  été  vus  résulter  d’une  in¬ 
solation  violente  et  prolongée-  Les  Abdéritains,  ayant  écouté  sous  un 
soleil  brûlant  une  tragédie  d’Euripide,  en  éprouvèrent  une  telle  exal¬ 
tation  cérébrale,  qu’ils  se  mirent  à  courir  comme  des  maniaques,  dé¬ 
clamant  avec  une  sorte  d’inspiration  furieuse  les  vers  du  poêle, 
jusqu’à  ce  que  la  fraîcheur  de  la  nuit  fût  venue  abattre  et  tempérer  la 
surexcitation  de  leur  cerveau. 

Ces  effets  de  l'insolation,  auxquels  contribua  sans  doute  la  vivacité 
des  imaginations  frappées  par  le  spectacle  {Fun^ulû  Andromedam}, 
ne  se  bornèrent  par  à  une  stimulation  cérébrale  passagère;  il  en  ré¬ 
sulta  une  fièvre  d’un  septénaire  entier,  appelée  pour  cela  par  llarnaz- 
ziiii  S^nocha  traf/œda,  et  qu’il  rapproche  d'une  autre  fièvre  fort  ana- 
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logne  due  à  des  causes  il  peu  près  semblables,  observée  et  décrite  par 
lui  dans  une  dissertation  i|ni  a  pour  litre  :  Comdtutio  epidemica  Muii- 
nenns,  anno  iCOI.  Sauvages,  rjui  faisait  autant  d'espèces  de  fièvres  friTil 
rencontrait  de  causes  capables  de  les  développer,  établit  une  fièvre 
éphémère  qu’il  nomme  ephemera  ab  msolalione,  epjhemera  ab  hypo- 
camtis. 

Doit-on  partager  l’opinion  des  anciens  médecins,  qui  attribuent 
au  soleil  du  mois  de  mars  et  è  celui  qui  règne  pendant  l’époque 
appelée  canicule  des  qualités  malfaisantes  propres  et  particulières?  Si 
pendant  ces  temps  on  éprouve  de  l’insolation  les  accidents  dont 
nous  avons  parlé,  doit-on  penser  qu’au  sortir  de  l’hiver  ils  sont  rela¬ 
tifs  à  l'état  de  la  peau,  qui  a  cessé  d’être  habituée  à  l’action  d’une 
insolation  énergique  et  se  trouve  offensée  par  le  stimulus  insolite  qui 
lui  est  tout  à  coup  appliqué?  Et  quant  aux  mêmes  accidents  et  aux 
délires,  aux  fièvres  éphémères,  qu’on  a  vus  produits  par  îe  soleil  de  la 
canicule,  ont-ils  leur  explication  suffisante  dans  l’inlensilé  hrûlanto 
cl  la  continuité  extraordinaire  de  rinsoîalion  à  cette  époque  de  l’an¬ 
née?  Ces  questions  sont  bien  difficiles  à  résoudre.  Quoi  qu’il  en  soit, 
il  ne  faut  pas  trop  se  presser  pour  résoudre  affirmalivcmenl,  dans  le 
sens  oîi  elles  sont  posées,  les  deux  questions  que  nous  avons  dû  nous 
faire. 


Les  anciens,  et  surtout  les  Grecs,  utilisaient  bien  plus  que  nous 
les  bienfaits  de  l’insolation.  Ils  ménageaient  au-dessus  de  leurs  habi¬ 
tations  des  espèces  de  plates-formes  appelées  solaria^  où  les  iiersonnes 
convalescentes,  débiles,  les  scrofideux,  mais  surtout  les  vieillards, 
allaient  recevoir  de  la  nature  cette  puissante  médication;  les  vieil¬ 
lards  qu’llippocrate  qualifie  si  souvent  de  froids  et  û' humides,  qui 
ont  si  peu  de  Calorique  inné,  senes  pfirîtm  hübent  calidi  innati.  Les 
frictions  sèches  pratiquées  sous  cette  influence  ne  contribuent  pas  peu 
û  la  rendre  plus  active. 

Quand  on  veut  employer  rinsoîalion  pour  produire  une  cxcilalion 
douce,  générale,  uniforme,  sans  perte  et  avec  profit  pour  l’orga¬ 
nisme,  il  ne  faut  guère  choisir  les  époques  où  l’atmosphère  depuis 
longlemps  embrasée  et  le  sol  brûlant  jettent  toutes  les  fonctions 
dans  la  débilité  et  l’affaissement  plutôt  que  de  les  activer,  comme 
cela  a  lieu  au  milieu  de  nos  étés  les  plus  chauds  ;  car  alors  les  con¬ 
ditions  extérieures  sont  compliquées,  et  le  Calorique  n’agit  plus  seul. 

Il  agit  non-seulement,  en  efl'et,  avec  les  inconvénients  qui  résultent 
immédiatement  de  son  excès,  mais  il  s'y  joint  des  influences  qui  en 
neutralisent  les  effets  ;  tels  sont  la  raréfaction  de  l’air  qui  délermine 
un  commencement  de  légère  asphyxie,  d’où  la  fréquence  et  la  gOne 
accablante  de  la  respiration  insuffisanlc  pour  hématoser  conveiiablc- 
menl  le  sang  ;  puis  les  sueurs  continuelles  et  abondantes  qui  ajoutent 
encore  à  la  perte  des  forces  ;  puis  l’état  électrique  de  ratmospbcrc 
qui  b  ri  se  la  puissance  musculaire,  altère  les  digestions,  produit  ou 
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renouvelle  les  céphalalgies,  les  anciennes  douleurs,  en  un  mot,  abat 
et  pervertit  rinnervalion,  etc.,  etc.  L'insolation  accroîtrait  alors  tous 
ces  inconvénients,  et  les  lieux  dél'cndus  des  ru  vous  du  soleil  sont 
déjà  assez  échauffés  pour  fournir  à  l’écononiie  la  dose  de  Calorique 
extérieur  nécessaire  à  son  excitation.  Néanmoins,  des  convalescents 
alfaiblis  par  de  longues  et  pénibles  maladies  où  l'énergie  des  traite¬ 
ments  s’est  unie  à  la  violence  des  réactions  pour  porter  une  profonde 
atteinte  aux  forces  vitales  et  surtout  à  la  fonction  pyrélogénésique, 
se  trouvent  très-bien  des  expositions  cow  /es  tt  répéiées,  même  aux 
ardeurs  du  soleil,  dans  les  conditions  atmosphériques  que  nous 
venons  de  signaler.  Ils  n’en,  ressentent  alors  que  l'action  viviiiante 
sans  en  subir  les  inconvénients.  11  est  évident  que  tout  ceci  est  relatif 
à  l’état  des  forces  de  1  individu,  et  qu’un  homme  sera  abattu  par 
20  degrés  de  chaleur  qui  réconforteront  un  individu  affaibli  et  sans 
puissance  pyrélogénésique.  Ceci  est  l’application  des  lois  établies 
plus  haut. 

On  aura  recours  à  l’exposition  devant  un  foyer  large,  bien  nourri  et 
flamboyant,  lorsque  l’insolation  sera  rendue  impossible  par  un  inutif 
ou  par  un  antre.  Pour  retirer  de  celle-ci  tous  les  avantages  dont  cite 
est  susceptible,  il  convient,  au  printemps  surtout,  et  toutes  les  fois 
que  la  chaleur  n’est  pas  fort  intense,  de  choisir  les  lieux  exposés  au 
midi,  bien  abrites,  et  de  s’adosser  à  des  murailles  les  plus  blanches 
possible,  de  se  placer  en  un  mot  au  voisinage  de  surfaces  et  de  rem¬ 
parts  disposés  par  l’art  ou  par  la  nature  de  manière  à  augmenter  la 
force  de  l'insolation  directe  de  tout  ce  que  peut  lui  ajouter  la  réflexion 
du  Calorique  qu’elle  irradie.  La  tôle  devra  être  soigneusement  cou¬ 
verte,  et  les  parties  antérieures  du  corps,  auxquelles  correspondent  les 
centres  vitaux,  plus  parLiculièreraent  oflérles  aux  rayons  solaires.  Il 
sera  utile  aussi,  comme  nous  l’avons  déjà  dit,  d'aider  l'action  de  l’in¬ 
solation  par  des  frictions  très-douces  pratiquées  principalement  sur 
les  régions  que  nous  venons  d’indiquer  avec  une  brosse  molle  ou  un 
morceau  de  flanelle. 

A  côté  des  convalescents,  il  nous  faut  placer  les  lymphatiques  et 
les  scrofuleux,  dont  la  température  est  à  bien  peu  de  chose  près  la 
même  que  celle  des  autres  sujets,  mais  dont  la  calorificalion,  ou 
mieux  encore  la  résistance  au  froid  est  très-faible.  Pour  eux  comme 
pour  les  convalescents,  les  vieillards  et  les  débiles  de  tout  sorte,  il 
faudra  y  joindre  i’usage  de  vêtements  mauvais  conducteurs  du  Ca¬ 
lorique  pour  que  l’on  ne  perde  pas  d’un  cùtéce  qu’on  acquiert  de 
l’autre. 

Le  Calorique  dans  les  maladies  aiguës  s’applique  à  deux  ordres 
d’afléctions  opposées,  aux  maladies  algides  ou  hypei  thermiques,  et 
aux  maladies  fébriles  ou  bypotbermiques. 

Dans  les  maladies  algides,  choléra,  péritonite,  diarrhées,  as¬ 
phyxies,  etc.,  oneberebeà  ramener  la  calorilication  par  deux  ordres  de 
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moyens:  d'abord  par  îcs  boissons  et  les  aliments  excitants,  alcool, 

'  boissons  chaudes,  café,  thé,  épices,  etc,  ;  ensuite  par  l’application 
de  corps  chauds. 

Dans  les  maladies  hyperlbermiques,  le  calorique  est  employé  comme 
moyen  de  produire  l’exsudalion,  et  par  conséquent  de  rafraîchir,  aussi 
avons-nous  fait  une  classe  à  part  des  sudoriiiques. 

Étuve  sèche^  éfiwe  humide ,  baindevopeun^  bain  chaud,  L’étuve  sèche, 
bain  sec  gazeux,  hypocan&tum,  sudatormm,  îaconicum  des  anciens, 
était  autrefois  beaucoup  plus  usitée  que  de  nos  jours.  On  peut  même 
dire  qu’elle  est,  chez  nous  au  moins,  complètement  tombée  en  désué¬ 
tude.  L’étuve  humide  ou  bain  de  vapeurs  l’a  généralement  rempla¬ 
cée.  La  première  est  tout  simplement  une  chambre  particulière,  plus 
ou  moins  spacieuse  et  fortement  chaufl'ée,  où  on  s’expose  quelque 
temps  nu  ou  recouvert  de  vêtements  légers,  dans  le  but  d’exciter  les 
fonctions  de  la  peau  et  de  provoquer  une  abondante  sueur  générale. 

Les  Turcs  ont  conservé,  comme  moyen  hygiénique,  l’usage  de  l’é¬ 
tuve  sèche.  Les  Russes,  et  les  Finlandais  surtout,  en  font  une  pra¬ 
tique  journalière,  moins  cependant  que  de  l’étuve  humide. 

Nous  avons  dit  que  cette  dernière  manière  d’appliquer  la  vapeur 
d’eau  était  presque  généralement  substituée  à  l’étuve  sèche  ;  en 
France  pourtant,  l’une  et  l’autre  sont  presque  oubliées,  comme  moyen 
hygiénique  au  moins. 

Chez  les  anciens  Égyptiens,  l’étuve  humide  avait  un  but  de  prophy¬ 
laxie,  de  plaisir  et  de  délassement.  Ils  apportaient  dans  la  construc¬ 
tion  et  la  décoration  de  ces  lieux  un  luxe  et  une  magnificence  inouïs. 
Dans  les  mêmes  régions  et  ailleurs,  les  Turcs  ont  reçu  d’eux  celte  cou¬ 
tume,  et  le  Prophète  leur  en  fait  une  loi.  Le  plus  petit  village,  pourvu 
qu’il  ait  une  mosquée,  a  aussi  son  bain  public. 

Le  premier  appartement,  dit  Savary  dans  une  de  ses  lettres  sur 
l’Egy^pte,  est  spacieux  et  voûté  ;  il  est  pavé  et  revêtu  de  marbre. 
La  vapeur  sans  cesse  renaissante  d’une  fontaine  et  d’un  bassin 

d’eau  chaude  s’y  môle  aux  parfums  qu’on  y  brûle .  Un  nuage 

i  (le  vapeurs  odorantes  enveloppe  les  baigneurs  et  pénètre  dans  tous 
les  pores. 

Ce  premier  appartement  que  l’on  trouve  en  allant  au  bain  est  une 
t  grande  salle  en  forme  de  rotonde  ;  elle  est  ouverte  au  sommet  afin 
I  que  l’air  pur  y  circule  librement.  Une  large  estrade  couverte  d’un 
'  tapis  et  divisée  en  compartiments  règne  alentour  ;  c’est  là  qu’on 
^  place  ses  vêtements.  Au  milieu  de  réditice,  un  jet  d’eau  qui  jaillit 
d’un  bassin  récrée  agréablement  la  vue. 

Quand  on  s’est  déshabillé,  on  se  ceint  les  reins  d’une  serviette,  on 
:  prend  des  sandales,  et  l’on  entre  dans  une  allée  étroite  où  la  chaleur 
'  commence  à  sc  faire  sentir.  La  porte  se  referme;  à  vingt  pas,  on  en 
trouve  une  seconde,  et  l’on  suit  une  allée  qui  forme  un  angle  droit 
,  avec  la  première,  La  chaleur  augmente,  ceux  qui  craignent  de  s’ex- 
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poser  siinitement  à  une  dose  plus  forte,  s’arri^tent  dans  une  salle  de 
marbre  qui  précède  le  bain  proprement  dit.  Ce  bain  est  un  apparte¬ 
ment  spacieux  et  vaste.  11  est  pavé  et  revMu  de  marbre.  Quatre  cabi¬ 
nets  l’environnent  ;  la  vapeur  sans  cesse  renaissante  d’une  fontaine 
et  d’un  bassin  d’eau  chaude  s’y  môle  aux  parfums  qu’on  y  brûle. 

■Les  personnes  qui  prennent  ce  bain  sont  couchées  sur  un  drap 
étendu,  la  tôte  appuyée  sur  un  petit  coussin.  Elles  jirennenl  libre¬ 
ment  toutes  les  postures  qui  leur  conviennent.  Cependant,  un  nuage 
de  vapeur  les  enveloppe  et  les  pénètre  dans  tous  les  pores. 

Lorsqu’on  est  reposé  quelque  temps,  qu’une  douce  moiteur  s’est 
répandue  dans  tout  le  corps,  un  serviteur  vient,  vous  presse  molle¬ 
ment,  vous  retourne,  et  quand  les  membres  sont  devenus  souples  et 
flexibles,  il  fait  craquer  les  jointures  sans  effort.  11  masse  et  semble 
pétrir  les  chairs  sans  qu’on  éprouve  la  moindre  douleur. 

Cette  opération  flnic,  il  s’arme  d’un  gant  d’éloffe  et  vous  frotte 
longtemps.  Pendant  ce  travail,  U  détache  du  corps  du  patient  tout 
en  nage  des  espèces  d’écaillcs,  et  enlève  jusqu’aux  saletés  irnpereep- 
til>les  qui  bouchent  les  porcs.  La  peau  devient  douce  et  unie  comme 
le  .salin.  11  vous  conduit  ensuite  dans  un  cabinet,  vous  verse  sur  la 
tète  de  T  écume  de  savon  parfumée,  et  se  relire. 

Le  cabinet  où  l’on  a  été  conduit  offre  un  bassin  avec  deux  roliir.cts; 


on  s'v  lave  soi- môme. 

Bientôt  le  serviteur  revient  avec  une  pâle  épilatoirc  qui  fait  tomber 
les  poils  à  l’endroit  où  on  l’applique. 

Quand  on  est  bien  lavé,  bien  purifié,  on  s’enveloppe  de  linges 
chauds,  et  Ton  suit  le  guide  à  travers  les  détours  qui  conduisent  à 
rappartement  extérieur.  Ce  passage  insensible  du  chaud  au  froid 
empêche  qu’on  en  soit  incommodé. 

Arrivé  sur  l’estrade,  on  trouve  un  Ht  préparé  ;  à  peine  y  est-on  cou¬ 
ché,  qu’un  enfant  vient  presser  de  scs  doigts  délicats  toutes  les  par¬ 
ties  du  corps,  afin  de  les  sécher  parfaitement.  On  change  une  seconde 
fois  de  linge,  et  l'enfant  râpe  légèrement  avec  la  pierre  ponce  les 
calus  des  pieds. 


Après  le  massage,  les  baigneurs  fument  et  prennent  du  café.  Les 
serviteurs  de  ces  lieux  apportent  dans  leurs  soins  une  adresse  extra¬ 
ordinaire  ;  la  fatigue  des  membres  disparaît  sous  leurs  doigts. 

On  éprouve,  suivant  le  môme  auteur,  une  souplesse,  une  légèreté 
jusqu’alors  inconnues.  Il  semble  que  l’on  vienne  de  naître  cl  que  l’on 
vive  pour  la  première  fois;  un  sentiment  vif  de  rexistencc  se  répand 
jusqu’aux  extrémités  du  corps.  11  paraît  que  ces  bains  ont,  pour  ceux 
qui  en  abusent,  l’inconvénient  de  rendre  les  chairs  décolorées,  llacci- 
des  et  pendantes,  de  disposer  aux  céphalalgies,  aux  syncopes,  etc., 
etc,,  et  qu’il  n’csl  pas  rare  de  voir  finir  par  l'hydropisie  la  vie  de  ceux 
qui  par  état  y  servent  les  autres. 

Les  Iloiiuiins  accueillirent  aussi  avec  fureur  les  bains  orientaux. 
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'  On  en  comptait  à  Rome  huit  cent  cinquante-cinq  publics,  tous  lieux 
de  débauche. 

Les  bains  romains  ressemblaient  beaucoup  aux  bains  égyptiens  ; 
ils  se  composaient  d’une  série  de  salles  dont  nous  indiquerons  Tusage 
d’après  Daremberg. 

t*  Apodijtermm  ow  Spnliatonmi^  pièce  d’entrée  où  l’on  se  dépouil¬ 
lait  de  ses  vêtements  ;  2®  Laconicum  ou  étuve  sèche  munie  de  gradins, 
quelquefois  nommée  Vapovarium  lorsqu’on  la  transformait  en  étuve 
humide;  3®  Ctddartum,  ou  bain  proprement  dit  dans  lequel  on  faisait 
des  lotions  et  des  affusions  chaudes  pour  se  débarrasser  de  U  sueur 
qu’avait  provoquée  l'étuve;  Fngidariumt  où  se  trouvait  une  piscine 
d’eau  froide  dans  laquelle  on  faisait  une  immersion  de  quelques  ins¬ 
tants;  5“  Tepidarium,  salle  destinée  au  repos,  au  massage  et  aux  onc¬ 
tions.  Cette  pièce  était  chauffée  et  la  réaction  qui  suivait  riniinersion 
amenait  en  général  une  transpiration  modérée,  facilitée  par  les  vê¬ 
lements  de  laine  dont  on  s’enveloppait.  Si  cette  réaction  ne  se  pro¬ 
duisait  pas,  on  faisait  quelques  exercices  pour  la  provoquer.  Eiilin, 
avait  lieu  l'épilation  elles  onctions  parfumées. 

Les  Gaules  furent  dotées  de  bains  semblables  par  les  proconsuls  de 
celle  seconde  Babyione;  la  salle  des  Thermes  de  Julien,  dont  le  bou¬ 
levard  Saint- .Michel  conserve  encore  d’assez  beaux  restes,  atteste 
cette  importation. 

Sous  les  rois  de  la  seconde  race,  l’usage  s’en  perdit;  puis  leur  réin¬ 
tégration  date  du  retour  des  croisés,  qui  en  avaient  contracté  l’habi¬ 
tude,  et  s’en  étaient  fait  un  besoin  dans  leurs  glorieuses  migrations. 
Dès  celte  époque,  les  étuves  se  multiplièrent  à  Paris  à  ce  point  qu’on 
ne  pouvait  faire  un  pas  sans  en  rencontrer,  indépendamment  des  deux 
rues  des  Ftuues,  qui  s’en  composaient  entièremeiit,  A  peiiie  le  jour 
paraissait-il,  qu'on  ententlait  les  barbiers-éiuvistes  parcourant  les  rues 
en  criant  ; 

Seignor  que  vous  allcï  baitignicr 
Et  estuvez  sans  dJIaîer, 

Les  bains  sont  cbaut^ 

C’est  sans  mentir,  etc. 

1  Un  Jacques  Despars,  médecin  de  Charles  YII,  s’étant  mêlé  de  blâ- 
I  mer  les  étuves  et  de  signaler  îe  danger  des  sueurs  excessives,  fut  tel- 
I  lement  menacé  de  la  vengeance  des  barbiers,  qu’il  abandonna  les 
i  honneurs  de  l’archiatrie,  et  alla  se  confiner  dans  son  pays  natal, 

où,  pour  oublier  sa  disgrâce,  il  se  mit  à  commenter  les  œuvres  d’A- 
'  vicenne. 

Comme  autrefois  à  Rome,  les  étuves,  sous  Louis  XI,  furent  des  ren¬ 
dez-vous  de  débauche;  on  les  fréquenta  encore  pendant  les  règnes  de 
Louis  Xlll  et  de  Louis  XIV,  et  depuis  lors  elles  tombèrent  peu  î\  peu  en 
désuétude.  Elles  furent  longtemps  nécessitées  parle  manque  de  linge, 
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et  depuis  quelques  années  seulement  on  a  commencé  ù  les  réhabiliter 
selon  la  méthode  russe  et  orientale. 

Les  Russes  de  toutes  les  classes  se  livrent  à  cette  coutume  en  v 

«J 

joignant  une  pratique  qui  révolte  notre  facile  impressionnabilité. 
Ati  sortir  de  leurs  étuves  bouillantes,  où  une  épaisse  vapeur  sc  dégage 
par  l’effusion  de  l’eau  sur  des  fourneaux  ou  des  cailloux  rougis,  et 
après  s’ôtre  fait  fi’oller  avec  des  verges  de  bouleau  assouplies  dans 
l’eau,  ils  vont,  suivant  leur  condition  et  leur  forlune,  ou  recevoir  des 
douches  froides,  ou  bien  se  rouler  dans  la  neige,  se  plonger  dans  im 
étang,  et  s’administrent  ensuite,  le  seigneur  russe  sa  rôtie  au  vin  etàla 
bière,  l’esclave  ou  le  paysan  un  verre  d’cau-dc-%'ie  de  grain. 

Les  établissements  d'hy<lrothérapic,  qui  se  sont  multipliés  en  peu 
de  temps,  nous  reproduisent  les  étuves  russes.  Dans  la  salle  de.stin6e 
aux  bains  de  vapeurs  sont  disposés  des  degrés  en  amphilbéiUre,  et 
suivant  la  dose  de  chaleur  et  de  vapeur  qu’on  peut  recevoir,  on  s’as¬ 
sied  à  des  degrés  supérieurs  ou  inférieurs.  Nous  allons  môme  jusqu’à 
risquer  la  transi  lion  brusque  et  extrême  du  sudtUorium  à  la  douche 
froide,  mais  pas  encore  au  bain  de  neige.  Ces  organismes  du  Nord 
si  inél.u’anlables,  ces  colosses  de  la  Moscovie  si  durement  cimentés, 
que  nos  béroKpics  légions  étaient  obligées  de  les  démolir  su?'  place, 
sans  pouvoir  les  prendre,  suivant  l’expression  du  soldat  du  siècle,  de 
pareils  hommes  jouent  et  s’endurcissent  avec  des  moyens  que  nos 
mœurs  et  notre  délicatesse  nous  font  peu  cm[>loycr,  si  bien  que  nous 
commençons  à  peine  à  les  compter  au  nombre  de  nos  agents  prophy¬ 
lactiques. 

Nous  renvoyons,  pour  la  description  des  autres  procédés  Irès-di- 
vers  imaginés  pour  l'emploi  des  bains  généraux  de  vapeurs,  aux 
ouvrages  qui  traitent  de  celte  matière  ex professo.  Cette  lâche  exige¬ 
rait  tout  un  volume.  On  peut  consulter  sur  ce  sujet  l’ouvrage  de 
M,  Rapou,  de  Lyon  {De  lu  méthode  fumigaioire.  Paris,  1823),  et  l’arti¬ 
cle  de  Reau grand  sur  les  Dams  publics  (in  Dictionnaire  encyclopédique, 
t.  VIII,  p.  lOU). 

Quand  on  emploie  les  hains  de  vapeurs  dans  un  but  thérapeutique, 
il  est  bon  de  n’y  exposer  que  le  torse  cl  les  membres  ;  on  évite  ainsi 
les  inconvénicnls  que  les  fondions  respiratoires  ressentent  presque 
toujours  du  contact  de  la  vapeur;  on  permet  une  transpiration  pul¬ 
monaire  abondante  et  avantageusement  supplémentaire  qui  permet 
de  continuer  plus  longtemps  cl  avec  plus  d’énergie  rapplicalion  dt' 
ce  moyen.  Un  nombre  infini  d’appareils  se  disputent  lu  préférence 
pour  remplir  cet  objet.  Nous  ne  pouvons  en  entreprendre  lu  description 
sans  nous  jeter  dans  des  longueurs  stériles.  Le  praticien  se  trouve  ou 
dans  une  grande  ville,  et  alors  les  établissements  ne  lui  manquent 
pas  où  il  puisse  envoyer  scs  malades,  et  là,  toutes  les  précautions, 
tous  les  soins  connus  leur  sont  facilement  donnés  ;  de  plus,  des  bains 
de  vapeurs  comme  ceux  dont  nous  parlons  sont  maintenant  trans- 
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portés  à  domicile.  Ou  bien  le  praticien  veut  avoir  recours  à  ce  moyen 
thérapeutique  dans  des  localités  dénuées  des  précieuses  ressources 
qu’ofi'rent  les  villes  populeuses;  dans  ce  cas,  la  nécessite  lui  suggérera 
toujours  assez  d’industrie  pour  improviser  un  appareil  simple  et  sans 
frais.  Des  couvertures  de  laine  montant  jusqu’au  cou  et  isolant  exac¬ 
tement  la  tôle,  puis  élargies  en  forme  de  cloche  vaste  et  partout  soi¬ 
gneusement  interceptée  autour  du  malade  placé  sur  un  siège  à  jour 
(une  chaise  sans  fond,  une  planche  étroite  reposant  en  travers  sur  des 
chaises,  servant  elles-mêmes  h  éloigner  les  couvertures  et  à  circon¬ 
scrire  plus  largement  le  malade)  ;  au-dessous  ou  h  côté  de  lui,  un 
grand  vase  contenant  de  l’eau  dégageant  le  plus  de  vapeur  possible, 
dégagement  que  le  malade  favorise  lui-même  en  remuant  le  liquide 
avec  un  bâton;  un  lit  bien  sec  et  chaud  prêt  à  le  recevoir  suant,  et 
où  il  pourra  entretenir  le  mouvement  fluxionnaire  de  la  peau  par 
une  boisson  chaude  et  sudorifique,  etc......  voilà  l’idée  grossièrement 

esquissée  d’un  procédé  extemporané  ;  le  praticien  s’ingéniera  sans 
peine  pour  le  modifier  selon  les  exigences  de  sa  position  et  de  celle  du 
malade. 

Sans  obliger  celui-ci  à  quitter  son  lit,  on  peut  diriger  sous  ses  cou¬ 
vertures,  tenues  relevées  par  un  long  cerceau  d’osier  ou  une  suite  de 
ces  petits  cerceaux  dont  on  recouvre  les  membres  fracturés,  pour  les 
garantir  des  chocs  et  du  poids  des  garnitures  de  lit,  un  tuyau  con¬ 
duisant  la  vapeur  fournie  par  une  marmite  ou  un  vase  fermé  quel¬ 
conque,  contenant  de  l’eau  en  ébullition  sous  le  foyer  de  l’appar¬ 
tement.  En  un  mot,  la  fin  étant  connue  et  désirée,  rien  n’est  plus 
simple  que  la  combinaison  et  l’appropriation  variable  des  moyens.  La 
sensibilité  du  malade,  la  nature  de  son  affection,  l’énergie  des  effets 
qu’on  veut  obtenir,  régleront  le  praticien  dans  la  graduation  de  la 
chaleur  qu’il  devra  employer. 

L’invasion  du  choléra  asiatique  a  fait  surgir  dans  nos  hôpitaux  une 
foule  d’appareils  plus  ou  moins  commodes  pour  administrer  le  Calo¬ 
rique  sous  forme  sèche  ou  humide,  sans  sortir  les  malades  de  leurs 
lits.  La  pratique  domestique  remplace  chaque  jour  ces  coûteuses  ma¬ 
chines  par  mille  petites  ressources  que  suggère  l'occasion,  et  pour 
rarrangement  et  l’emploi  desquelles  une  règle  ne  peut  être  établie. 

Le  bain  chaud  liquide  est  un  des  moyens  qu’on  met  le  plus  com¬ 
munément  en  usage.  On  verra,  lorsque  dans  un  instant  nous  expo¬ 
serons  les  effets  physiologiques  du  Calorique  et  leurs  particularités 
suivant  la  diversité  des  moyens  d’application  de  cet  agent,  quelles 
sont  les  règles  de  son  emploi,  ainsi  que  les  contre-indications  qui  ré-  * 
sulLent  de  la  densité  du  milieu  qui  le  constitue. 

Les  haius  solides  sont  le  bain  de  sable  ou  arénafton,  recommandé 
par  Celse,  Dioscoride  et  Galien.  Les  habitants  des  pays  chauds,  les 
Arabes  entre  autres,  s’enfouissent  dans  le  sable  de  leurs  plaines  brû¬ 
lantes  pour  se  guérir  des  anasarques.  Le  fameux  Solano  de  Lucques 
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prescrivait  fréquemment  ce  bain  en  Espagne,  et  faisait  prendre  au 
malade  qui  y  était  plongé  du  vin  et  des  substances  toniques. 

Pour  les  enfants,  le  meilleur  bain  de  sable  est  celui  qu’ils  prennent 
en  jouant  au  soleil  sur  la  plage  de  nos  côtes.  Nous  avons  pu  quelque¬ 
fois  ramener  la  vigueur  des  jambes  d’enfants  rachitiques  en  leur  en¬ 
terrant  les  jambes  dans  ce  sable  chauffé  par  le  soleil. 

Outre  le  sable,  on  a  aussi  employé,  pour  composer  des  bains  so¬ 
lides,  la  cendre,  le  plâtre,  le  son,  la  terre,  etc......  chauffés  à  divers 

degrés.  On  peut  assimiler  à  cette  espèce  de  bains  secs  îa  coutume 
partout  répandue  d’envelopper  certains  malades  dans  des  couvertures 
de  laine  chauffées,  ainsi  que  celle  de  àamjier  les  lits  par  les  différents 
procédés  que  tout  te  monde  connaît  assez. 

M.  J.  Guyot  a  publié  dans  le  numéro  de  juillet  1835  des  Archives 
générales  de  médecine  un  excellent  travail  sur  rinnucnce  thérapeutique 
de  la  chaleur  atmosphérique,  où  il  a  indiqué  plusieurs  appareils  de 
son  invention  pour  administrer  la  chaleur  sèche  d’une  manière  géné¬ 
rale,  diffuse  et  locale.  Jl  se  sert,  pour  chauffer  l’encaissement  où  il 
place  la  partie  ou  l'individu,  de  veilleuses  dont  la  chaleur  est  trans¬ 
portée  à  l’aide  de  cheminées  ou  de  tuyaux  dans  toute  l’étendue  de  la 
boîte  qui  renferme  les  parties  qu’on  veut  soumettre  au  Calorique.  Il 
élève  la  température  de  ces  petits  espaces  à  tous  les  degrés  voulus 
depuis  20  degrés  jusqu'à  70  degrés  et  au  delà. 

Depuis  ce  temps,  M.  Jules  Guyot  a  publié  un  traité  spécial  sur 
cette  matière  {l'raité  de  l'incubafion  et  de  son  influence  théra^icutigiie. 


Paris,  1840). 

C'est  une  des  meilleures  monographies  de  l’époque,  et,  sans  partager 
toutes  les  opinions  de  l’auteur  sur  le  rôle  qu’il  attribue  au  Caloriijue 
dans  la  formation  des  organismes  et  dans  leurs  fonctions,  nous  ne 
pouvons  pas  ne  pas  reconnaître  que  la  plupart  de  ses  idées  sur  cet 
agent  important  sont  justes  et  pralif[ues.  C’est  surtout  au  traitement 
des  plaies  que  M,  Guyot  a  appliqué  l’incubation. 

Plusieurs  célèbres  praticiens,  et  Sydenham  entre  autres,  ont  eu 
ridée  d’inoculer  en  quelque  sorte  du  Calorique  vital  aux  individus 
chez  qui  le  pouvoir  d’en  produire  est  appauvri,  en  les  mettant  en 
contact  dans  un  lit  avec  de  jeunes  et  vigoureux  organismes  pris,  soit 
parmi  les  animaux  domestiquas,  soit  aussi  par  une  sorte  d'incubation 
d’homme  à  homme.  C’est  sans  doute  l’observation  des  mères  couvant 


\ 
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leurs  petits  qui  a  inspiré  ces  médecins. 


11  est  temps  que  nous  jetions  un  rapide  coup  d'œil  sur  les  effets  du 
Calorique  administré  suivant  les  procédés  que  nous  venons  de  faire 
connaître.  Si  nous  n’avons  pas  exposé  celte  inléressantc  paidie  de  ^ 
l’emploi  thérapeutique  du  Calorique  à  la  suite  de  chacun  des  pro-  | 
cédés  d’application,  c'est  que  les  analogies  et  les  différences  des  effets 
qui  nous  restent  à  étudier  résultent  de  circonstances  communes,  j 
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s'expliriuent  et  s’éclairent  les  unes  par  les  antres,  forment  en  un  mot 
un  système  auquel  président  les  mômes  faits  généraux  et  qu'il  con¬ 
vient  d’envisager  simultanément. 

Bains  deau  imloérkée;  mjdrofb'e.  —  M.  Mathieu  (de  la  Drôme), 
versé  dans  les  études  météorologiques,  a  créé  un  nouveau  système  de 
bains  dans  lequel-  il  s’est  appliqué  à  reproduire  artificiellement  le 
phénomène  de  la  pluie. 

Une  forte  pluie,  sous  le  ciel  de  Paris,  verse  au  plus  en  une  heure 
42  litres  d’eau  sur  une  surface  d'un  mètre  carré  ;  or,  comme  la  section 
horizontale  d’un  homme  assis  représente  à  peine  le  quart  d’un  mètre 
carré,  il  en  résulte  que  3  litres  d’eau,  -i  au  plus,  suffisent  amplement 
à  un  bain  d’une  heure,  tandis  que  la  baignoire  en  exige  2  ou  3  hecto¬ 
litres. 


Mais  les  effets  hygiéniques  et  thérapeutiques  de  ce  système  bal¬ 
néaire  seront-ils  les  mômes  que  ceux  de  la  baignoire? 

Les  partisans  de  l'hydroiere  lui  attribuent  des  avantages  que  nous 
allons  rapidement  énumérer, 

1“  Absence  de  pression,  —  Dans  la  baignoire  l’individn  supporte  une 
portion  de  la  masse  d'eau  qui  l’enveloppe  et  dont  le  poids  varie  entre 
200  et  3UÜ  kilogrammes;  cette  surcharge  ne  crée-t-elle  pas  une  gêne 
et  quelquefois  môme  un  danger  pour  les  organes  de  la  circulation  et 
pour  ceux  de  la  respiration?  Nous  savons  que  le  phthisique  s’accom¬ 
mode  mal  de  la  baignoire  ;  les  individus  sujets  aux  congestions  san¬ 
guines  doivent  également  la  redouter;  dans  l’hydrofère,  point  de 
pression,  point  de  surcharge  anormale,  la  pluie  cxti‘ômcmeut  fine  à  la¬ 
quelle  la  persoune  est  soumise  renveloppe  d’un  voile  liquide  dont  l’é¬ 
paisseur  ne  dépasse  pas  celle  du  tissu  le  plus  léger,  aussi  les  personnes 
délicates  préfèrent-elles  l’hydrofère  i  la  baignoire, 

De  ce  premier  avantage  en  découle  un  second  :  l’absence  de  pression 
doit  favoriser  l’absorption.  La  peau  et  les  autres  tissus  organiques 
sont  compressibles  ;  si  l’on  presse  une  éponge  dans  ses  mains,  il  est 
évident  qu'elle  prendra  moins  d’eau  que  si  on  l’abandonne  à  sa  dila¬ 
tabilité  naturelle  ;  aussi  l’absorption  des  liquides  dans  la  baignoire, 
douteuse  pour  quelques-uns,  niée  par  les  autres,  se  fait  parfaitement 
à  l’hydrofère. 


2*  Pci’cmsion  et  renouvellement  du  liquide.  —  11  serait  oiseux  de  cher¬ 
cher  à  démontrer  la  supériorité  du  bain  à  l’eau  courante  sur  le  bain 
d’eau  stagnante.  Si  nos  fleuves  et  nos  rivières  roulaient  des  eaux  à 
30  degrés  ou  36  degrés,  personne  ne  voudrait  de  la  baignoire.  C’est  la 
nécessité  d’élever  la  lempératurc  naturelle  du  liquide  qui  a  fait  créer 
ce  que  nous  appelons  la  balnéation  cùnfmée.  L’eau  courante,  par  son 
action  mécanique,  détache,  entraîne  les  sécrétions  et  tous  les  corps 
étrangers  adhérents  à  la  surface  cutanée.  L'exsudation,  surtout  en 
été,  laisse  sur  l’épiderme  un  enduit  d'abord  visqueux  qui  se  solidifie 
peu  fi  peu,  et  doit  finir  par  se  dissoudre  difficilement  dans  l’eau  sla- 
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gnanle.  Les  Allemands  l’ont  Lien  compris;  aussi  ont-ils  imaginé  le  | 
Trumhadj  sorte  de  baignoire  ouverte  aux  deux  extrémilésj  dans  la-  1 
quelle  l’eau  se  renouvelle  sans  cesse  ;  mais  le  Truuibad  ne  peut  s'ap-  j 
pliquer  que  prés  des  sources  thermales  d’une  grande  abondance,  eu  i 
égard  à  l’énorme  quantité  d’eau  dépensée  pour  chaque  bain. 

L’hydrofère  reproduit  avec  très-peu  de  liquide  l'action  mécanique 
du  Tnmbnd,  car  les  précipitations  aqueuses  durent  aussi  longtemps 
que  le  bain,  arrosant  sans  cesse  l’individu  de  la  tète  aux  pieds. 

Il  faut  aussi  tenir  compte  de  la  percussion  de  cette  mullilnde  de 
.  gonUcletlcs  d’eau,  de  l'excitation  qu’elles  doivent  produire  sur  le  sys¬ 
tème  cutané  et  qui  se  traduit  par  une  sorte  de  tuméfaction  passagère  ' 
très-visible  au  moment  où  l'individu  sort  du  bain.  Le  témoignage  des  j 
yeux  atteste  que  l’hydrofcre  appelle  le  sang  à  la  surface  et  dégage  | 
ainsi  l’organisme  inteneur.  ' 


3“  Conservation  des  princiim  mméraUsaieurs  des  eaux.  —  On  sait  que 
certaines  eaux  minérales,  notamment  des  eaux  sulfurées,  ont  peu  de  ; 
stabilité  ;  au  contact  de  l’air,  elles  se  décomposent  ou  se  dénaturent 
rapidement;  comme  la  pulvérisation  a  pour  effet  inévitable  de  multi-  ' 
plier  le  contact  des  liq  uides  avec  l’air,  quelques  critiques  s’étaient 
bâtés  de  conclure  que  l’hydrofère  devait  déminéraliser  les  eaux 
sulfurées  ;  on  oubliait  que  lu  durée  de  ce  contact  est  à  peine  d’un  | 
douzième  de  seconde,  ainsi  que  l'attestent  le  calcul  et  des  e,xpériencc.s 
faites  avec  soin.  En  effet,  chaque  globule  d'eau  ne  touche  à  l’air  que 
durant  le  très -court  espace  de  temps  nécessaire  pour  franchir  une 
distance  moyenne  d'un  demi -mètre  environ  ;  les  analyses  de  M.  Pog- 
gialc  et  Iléveil  sont  venues  pour  prouver,  contrairement  â  l'opinion 
préconçue  des  adversaires  de  la  pulvcrisalion,  que  rhydrofère,  en  , 
raison  de  la  rapidité  de  son  action,  affectait  beaucoup  moins  les 
eaux  sulfurées  que  la  baignoire,  où  elles  séjournent  au  contact  de  l’air 
pendant  tonie  la  durée  du  bain. 

'm 

M.  Poggiale  a  constaté  à  Amélie-les-Bains  qu’au  bout  d’une  heure 


l'eau  d’une  baignoire  découverte  avait  perdu  la  moitié  de  sa  sulfu¬ 
ration,  tandis  que  dans  Vîiydrofère  la  déperdition  est  presque  nulle. 

Ainsi,  toutes  les  indications  de  la  théorie,  de  même  que  les  expé¬ 
riences  analytiques,  semblent  sc  réunir  en  faveur  de  l’hydrofère  qui  a 
encore  pour  lui  un  nombre  très-grand  d’observations  cliniques  re¬ 
cueillies  pendant  deux  années  tant  dans  les  hûpitau.x  que  dans  divers 
établissements  particuliers  de  France  et  de  l'étranger. 

Ajoutons  encore  que  l’absorption  des  liquides  dans  l’hydrofèrc  a 
été  démontrée  à  Réveil  par  une  expérience  très-simple,  qui  consiste 
à  faire  prendre  un  bain  â  un  individu  dans  une  baignoire  dans  l’eau 
de  laquelle  on  a  ajouté  la  décoction  de  3Ü0  grammes  d’asperges  ;  après 
une  heure  et  demie,  rurine  de  la  personne  soumise  à  l’expérimen¬ 
tation  n'avait  pas  contracté  l’odeur  spéciale  qu’elle  prend  chez  les  per¬ 
sonnes  qui  ont  mangé  ce  légume;  tandis  que  la  même  décoction  piil- 
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vérîsée  ît  rhvdrofcrea  été  absorbée,  puisque,  après  une  heure,  rurine 
de  la  personne  soumise  ù  ce  mode  de  balnéation  présentait  Todeiir 
caractéristique  des  asperges  ;  ajoutons  enfin  que  dans  cette  dernière 
expérience  la  ISte  avait  été  maintenue  hors  de  l’appareil,  et  que  par 
conséquent  il  n'y  avait  pas  eu  inhalation  du  liquide  pulvérisé,  circon¬ 
stance  qui,  on  le  comprend,  facilite  l'absorption. 

Enfin  Réveil  a  constaté  qu’en  ajoutant  à  chaque  bain  pris  à  l’hy- 
drofère  500  grammes  de  glycérine,  l’absorption  se  faisait  beaucoup 
mieux. 

Dains  ybjcérinés . 


Malgré  le  nombre  considérable  d’expériences  qui  ont  été  faites  sur 
l’absorption  des  liquides  aqueux  par  le  tcgiirnenl  externe,  on  est  en¬ 
core  dans  l’incertitude  sur  les  résultats  fournis  par  ces  expériences  ; 
les  opinions  les  plus  diverses  et  les  plus  contradictoires  se  sont  pro¬ 
duites  à  ce  sujet,  on  peut  les  résumer  ainsi  : 

1“  L’absorption  des  liquides  aqueux  par  la  peau  a  lieu  ; 

2"  Cette  absorption  n’a  pas  lieu  ; 

3®  La  peau  absorbe  l’eau  sans  absorber  les  sels. 

On  s’est  basé,  pour  admettre  l’absorption  par  le  tégument  externe, 
sur  le  fait  suivant,  à  savoir,  qu’après  un  bain  alcalin  les  urines  deve¬ 
naient  alcalines;  mais  des  expériences  nombreuses  et  notamment 
celles  de  M.  Homolle,  ont  démontré  qu’après  un  bain  simple  et  même 
après  un  bain  acide,  les  urines  devenaient  alcalines. 

On  a  cberclié  à  établir  l’absorption  ,jar  la  peau  en  prenant  le  poids 
du  corps  avant  et  après  le  bain  ;  mais,  outre  les  causes  d’erreur  nom¬ 
breuses  que  présente  cette  méthode,  on  a  pu  attribuer  la  légère  aug¬ 
mentation  de  poids  constatée  à  la  propriété  Irès-bygrométrique  du 
système  pileux  (Dclore). 

M.  Homolle  pense  au  contraire  que  la  peau  absorbe  l’eau  sans  ab¬ 
sorber  les  sels  qu’elle  tient  en  dissolution;  il  base  son  opinion  sur  la 
plus  faible  densité  que  présente  Turine  après  le  bain.  Mais  on  peut  se 
demander  si  cette  diminution  ne  devrait  pas  Être  attribuée  à  d’autres 
causes,  et  notamment  à  la  cessation  de  la  respiration  cutanée  par  le 
fait  de  l’immersion  du  corps  dans  l’eau. 

Quoi  qu’il  en  soit,  il  est  incontestable  que  si  l’absorption  a  Heu  par 
le  tégument  externe,  elle  doit  être  extrêmement  faible  dans  le  bain, 
car  autrement  comment  expliquer  rinnocuité  des  bains  renfermant 
des  substances  très-toxiques,  comme  le  sublimé  corrosif,  par  exem¬ 
ple  ? 

Des  expériences  nombreuses  ont  démontré  que  la  peau  est  recou¬ 
verte  d'une  sorte  de  vernis  imperméable  qui  la  protège  et  que  l’eau 
ne  dissout  pas,  mais  qu’elle  peut  détruire  et  enlever  lorsque  le  liquide 
arrive  à  la  surface  du  corps  avec  une  certaine  force  de  projection, 
comme  cela  a  lieu  dans  rbvdrofère. 
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Mais  cet  enduit  imperméable  est  dissous  par  un  certain  nombre  de 
corps  parmi  lesquels  nous  citerons  l’alcool,  Téther,  les  huiles,  les 
graisses  et  la  glycérine  (Hébert). 

Les  nombreuses  applications  qu’a  reçues  la  glycérine  dans  ces  der¬ 
niers  temps  nous  ont  engagés  à  faire  des  expériences  dans  lesquelles 
l’eau  glycérinée  est  employée  pour  remplacer  l’eau  dans  les  solutions 
médicamenteuses  destinées  à  être  administrées  à  rhvdrofère.  Les  ré- 
sultats  remarquables  obtenus  ne  sont  pas  assez  nombreux  pour  que 
nous  puissions  les  faire  connaître,  mais  nous  croyons  pouvoir  enga¬ 
ger  nos  confrères  à  faire  des  expériences,  et  pour  cela  nous  leur  pro¬ 
posons  les  formules  suivantes  : 


Dains  gbjcérînés  à  Ihydi'ofèi'e. 


Bain  alcalin. 

Adultes. 

Carbonate  de  soude  crislallisé,  8  grammes* 

Glycérine*,* . * _ _  500  — 

I\ain  de  bicarbonate  de  soude* 


Enfanta. 

4  grammes* 
i,500  — 

500  — 


Bicarbonate  de  soude 

Eau.  r***  4I#«  .  ■  . 

Glycérine* . .  * . 


*  + 


VI#  + 


I  #  +  #< 


9  grammes. 
l,S0O  — 

ÔOO  — 


4  gramme 
1,500  — 

oOO  — 


•J# 


On  prépare  de  même  les  bains  avec  le  carbonate  et  le  bicarbonate  de  potasse, 


Eau, 

Glycérine, 

Mêlez. 


Pnm  émollienf. 

de  cbacane... . .  1,000  grammes. 

Bain  îoduré. 


1,000  grammes. 


lodure  de  potassium _ ......  4  grammes. 

Eau... . . .  1,500  — 

Glycérine............. . 500  — 

Bain  îotlo-ifromuré. 


2  grammes. 
1 ,500  — 

500  — 


loduro  de  potassium  .***,.,*,** 

S  grammes 

Bromure  de  potassium . 

4  — 

17*1 11 

1,500  — 

Glycérine.  . . . 

500  — 

Bam  ch/orc^îùdO‘ùrOïn uré. 

lodare  de  potassium,  ,***.*..* 

G  grammes. 

Li'oniuro  de  potassium - *  * .  * 

2  — 

(dilorure  de  sodium... 

100  — 

Eau*  . . . 

1^500  — 

Glycérine . . .  + . . .  .  * , . .  * 

500  — 

Bain 

iûdûdoduré^ 

]odo*p4.4  .«.f  ..*■*.*.  P**.  P*.  »  P 

2  grammes* 

lodure  de  potassîurïip . 

8  — 

1,500  — 

Glycérine, . , 

500  — 

G  grammes. 
3  — 

1 ,501)  — 

500  — 


4  grammes. 
2  — 

CO  — 

1  ..500  — 

500  — 


1  gramme. 
4  — 

f,.5O0  ~  ■ 

.500  — 
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Zîain  aromailgue* 


Âduilics, 

Enfants* 

E^tU  p^*,*.*!#-*..**»*.*'*»**-* 

Ij5ü0  grammes* 

1,506  gramme!? 

Glycérîïic*  . . *  -  - 

500  — 

500  — 

Eâii  d-C  CoîogEiÈ* ***#*♦,,,*•*** 

iîS  — 

75  — 

Alcoolat  de  mélisse  composé* ** 

60  — 

30  — 

Bain 

iérébenthînê. 

.  Jj50ü  grammes. 

îjSOO  grammes 

Glycérine . 

.  500  — 

500  — 

Alcoolat  de  Fioraventi, . 

125 

CO  — 

Essence  de  térébenthine .  **♦,*. 

20 

10  — 

On  doit  éviter  avec  le  plus  grand  soin  dlnbaler  la  poussière  de  ce  bain. 


Bain  aux  bourgeons  de  sapin. 

Bourgeons  de  sapin . 125  grammes,  80  gramnies^ 

Eau . , , ,  ^  .  2^^! 00  —  5,000  — 

Faire  bouillir  jusqu’à  réduction  à  1^500  grammes  et  ajouter 

Glycérine . .  500  grammes.  500  grammes* 

On  préparera  de  mÔme  le  bain  de  baies  de  genièvre* 

lîam  d^arséniate  de  soude ^ 

Arséniate  de  soude*  40  centîgr*  50  cenügr. 

Glycérine* . . *  * . .  * . . *  *  *  500  grammes*  500  grammes. 

Bain  de  percklorure  de  fer. 

Perclilorure  de  fer  liquide  à  40“,  10  grammes.  5  grammes. 

Eau*  *  1,&€0  —  1,500 

Glycérine.*.,**.*,**,*,****.,.*  50J  —  500  — 

Bain  de  sublimé. 


Sublimé  corrosif,  *  .  *  4  grammes#  50  centigr* 

Glycérine* ,  * ,  .  500  —  500  grammes* 


,..****,#**,i,,É-i>.,i*f,4**  i^ijOO  1 J  O  00 


On  pourra  d’ailleurs  préparer  tous  les  bains  glycérinés  destinés  à 
être  administrés  ù  rhydrofère  en  remplaçant  oOü  grammes  d’eau  par 
500  grammes  de  glycérine. 

La  glycérine,  outre  la  propriété  qu’elle  possède  de  pénétrer  facile¬ 
ment  répiderrne,  est  remarquable  par  son  onctuosité  ;  elle  lubrifie  et 
I  assouplit  tous  les  tissus  organiques  mieux  que  ne  pourrait  le  faire  tout 
autre  liquide.  C’est  un  puissant  cosmétique,  et  elle  est  appelée  à 
rendre  de  grands  services  dans  les  maladies  de  la  peau  et  notamment 
dans  les  formes  sècbes  et  squameuses.  Elle  est  très-hygrométrique, 

I  et,  en  pénétrant  la  peau,  elle  l’entretient  en  humidité  ;  aussi  convient- 
[  elle  parfaitement  aux  strumeux  et  aux  darlreux  dont  la  peau,  en  gé¬ 
néral  rugueuse,  fendillée,  crevassée,  fonctionne  mal  et  se  prête  peu  à 
l’absorption. 

Les  médecins  de  l’hôpitaî  Saint-Louis  ont  eu  à  se  louer  de  l’emploi 
de  la  glycérine  contre  les  afTccUons  de  la  peau  les  plus  rebelles.  On 
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en  a  constaté  refficacilé  clans  l’eczéma,  dans  Taené,  dans  le  zona, 
dans  le  psoriasis  et  mônic  dans  richthyose,  A  côté  de  cette  action  pure¬ 
ment  locale  de  la  glycérine,  nous  signalons  aux  praticiens  son  em¬ 
ploi  au  moyen  de  riiydrofère,  méthode  ([iii  nous  a  paru  démontrer 
d’une  manière  incontestable  l’absorplion  par  le  Icgument  externe. 
Aussi  la  médecine  pratique  tirera- t-cllc,  nous  le  croyons,  un 
grand  profit  de  ce  mode  de  balnéation  dans  k'quel  l'action  géné¬ 
rale  des  substances  médicaineiiteusus  vient  s’ajouter  aux  ellets  locaux 
et  topiques  si  remarquables  d’ailleurs  par  les  résultats  qu’ils  produisent. 

Nous  devons  ajouter  que  les  bains  administrés  à  rbydrol'ère  doivent 
être  préparés  chez  un  pharmacien.  Pour  les  bains  glycérinés,  il  suf¬ 
fira  au  médecin  de  prescrire  la  solution  dans  la  glycérine  ;  l’eau  sera 
ajoutée  au  morn,ent  de  l’adminislration  du  bain. 

Enfin,  n’oublions  pas  de  prévenir  nos  confrères  qu'il  est  important 
qu’ils  recommandent  à  leurs  malades  de  prendre  leurs  bains  avec  ou 
sans  inhalation  du  liquide  poudroyé,  ce  qu’il  est  toujours  facile  de 
faire  en  mettant  la  tête  dans  ou  hors  la  caisse.  Nous  le  répétons,  l’ab¬ 
sorption  a  lieu  dans  tous  les  cas,  mais  on  comprend  sans  peine  qu'elle 
est  plus  considérable  lorsqu’on  aspire  le  liquide  pulvérisé. 

Nous  terminerons  celle  note  par  la  relation  des  e.xpérienccs  qui  dé¬ 
montrent  que  l’absorption  par  la  peau  a  lieu  dans  l'hydrofère. 

Le  ^  mai  i8G2,  nous  avons  fait  bouillir  un  kilogramme  d’asperges 
dans  environ  6  litres  d’eau  ;  l’ébullition  a  été  maintenue  jusqu’i'i  ré¬ 
duction  à  4  litres  environ  ;  le  décodé  a  été  séparé  en  deux  parties 
égales,  l'ime  fut  versée  dans  un  bain  ordinaire  dans  lequel  le  sieur  X*“ 
se  plongea  pendant  une  heure  et  cinq  minutes.  Les  urines  exutninées 
après  et  avant  le  bain  ne  présentaient  aucune  odeur  particulière, 

La  seconde  partie  du  décodé  fut  placée  dans  le  bain-marie  de  l’hy- 
drolere  avec  quaiiülé  suffisante  d’eau  pour  compléter  4  litres.  M.  S***, 
étudiant  en  médecine,  a  soumis  son  corps  à  Tadion  du  liquide  pulvé¬ 
risé  à  l’hydrofère.  La  tête  fut  main  tenue  hors  de  la  cuve  pendant 
toute  la  durée  du  bain,  qui  dura  cinquante-cinq  minutes.  Après  ce 
temps  et  une  heure  plus  tard,  les  urines  de  M.  S***  présentaient  l’odeur 
caractérisUque  que  donnent  les  asperges. 
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Supposons  en  premier  lieu  l’homme  plongé  en  entier  dans  une  at¬ 
mosphère  chaude  et  sèche  dont  il  recevrait  l’action  par  toute  la  sur¬ 
face  cutanée  et  où  il  respirerait  ;  puis,  plus  tard,  nous  dégagerons  la 
seconde  condition  pour  ne  pas  compliquer  le  résultat  d’un  élément 
principal,  savoir,  la  raréfaction  notable  de  l’air  et  les  phént  mènes 
qu’elle  détermine  à  elle  seule;  car  nous  ne  devons  étudier  ici  que  les 
elfets  stimulants  du  Calorique,  ceux  qu’il  produit  sur  la  scnsibililé  et 
les  fonctions  vitales. 
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Que  des  influences  quelconques  internes  ou  externes  oient  porté 
atteinte  à  la  faculté  pyrétogénésique  de  l'homme,  ou  bien  que  pen¬ 
dant  longtemps  il  ait  été  soumis  h  une  température  fort  basse,  comme 
au  sortir  d’un  hiver  froid  et  surtout  froid  et  humide,  et  que  par  le  fait 
du  retour  du  printemps  ou  de  procédés  artificiels,  il  vienne  à  ressentir 
une  chaleur  de  13  à  50  degrés,  la  première  impression  sera  celle 
qu’on  peut  le  plus  à  juste  titre  nommer  vivifiante.  Qui  ne  connaît 
cette  sensation  bienfaisante,  celte  jouissance  intime  de  toutes  les 
molécules  animées,  cette  sorte  d'élargissement  donné  aux  mouve¬ 
ments  vitaux  enchaînés,  celte  existence  mieux  sentie  ;  et  comment 
les  décrire  à  celui  qui  ne  les  connaît  pas 

n  n’y  a  pas  loin  de  cette  excitation  douce  et  salutaire  au  degré  où, 
portée  trop  haut,  cette  action  du  Calorique  produit. des  effets  d'abord 
violents,  puis  bientôt  nuisibles  et  opposés  aux  premiers  par  leurs  excès 
même.  Mais  ici  déjà  vient  s’ajouter  la  circonstance  fâcheuse  que 
nous  avons  laissé  entrevoir  ;  car  si  on  élève  la  chaleur  à  44  degrés  par 
exemple,  l’air  se  trouve  assez  notablement  raréfié  pour  que  l’imper- 
feclion  de  l’hématose  puisse  neutraliser,  par  l’anxiétc,  l’oppression  et 
la  faililesse  qu’elle  amène,  rinlluence  favorable  du  Calorique.  Du 
reste,  les  symptômes  ou  plutôt  les  effets  de  ce  degré  de  température 
ehaude  et  sèche,  sont  ceux  d’une  pléthore  artificielle  bien  prononcée. 

11  est  rare  qu'on  doive  dépasser  ce  degré  pour  les  besoins  de  la  Ihc- 
rapeutique,  et  encore,  lorsqu’on  va  jusque-là,  c’est  plutôt  dans  le  but 
<lc  provoquer  une  excitation  vive  et  générale  delà  peau  et  d’obtenir 
line  abondante  exhalation  de  celte  surface,  que  dans  celui  d’excUcr 
simplement  l’organisme,  car  cet  objet  serait  manqué  et  peut-être 
îvrriverait-on  à  un  tout  contraire.  Mais  la  physiologie  a  d’autres  in¬ 
térêts  et  devait  savoir  quel  degré  de  chaleur  sèche  était  compatible 
iion-seulemcnt  avec  la  santé,  mais  avec  la  vie;  elle  devait  recher¬ 
cher  aussi  jusqu’à  quel  point  la  température  propre  en  était  modifiée, 
et  fixer  le  rôle  que  jouent  les  transpirations  cutanée  et  pulmonaire, 
soit  d’une  manière  absolue,  soit  relativement  à  la  modération  que  ces 
exhalations  apportent  aux  effets  surstimuiants  d’une  chaleur  ex¬ 
trême.  C’est  ce  qui  a  été  fait  et  très-rigoureusement  fait  par  d’habiles 
expéri  men  taleurs. 

Il  ne  faudrait  pas  calculer  la  tolérance  de  l’homme  pour  le  Calo¬ 
rique  sur  ces  cas  exceptionnels  où  des  organisations,  sans  doute 
duuées  d’une  résistance  particulière,  ont  pu  supporter  pendant  un 
assez  long  temps  la  température  de  fours  ou  d’étuves  sèches  cliau liées 
à  IGu"  (Tillet  et  Duhamel),  08", 8S  centigrades  (Dobson),  î  98% 48  centi¬ 
grades  Berger),  là"", 07  centigrades  (Blagden);  car  ces  faits  sont  en 
quelque  sorte  des  tours  de  force  qui  peuvent  bien  attester  une  possibi¬ 
lité,  mais  non  établir  une  donnée  générale,  une  loi  d’où  l'on  doive 
partir  pour  la  fixation  de  la  mesure  que  nous  cherchons.  D’après  des 
-e.xpéi'Umees  mains  exceptionnelles  et  faites  sur  l’homme  et  sur  plu- 
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sieurs  animaux  à  sang  chaud,  on  est  en  droit  de  conclure  que  ces 
êtres  arrivent  à  leur  sKwmîfm  de  tolérance  pour  le  Calorique  lorsque, 
la  température  atteint  43  à  30  degrés  centigrades.  ; 

On  peut  SC  représenter  les  effets  physiologiques  qui  en  résultent  en 
réunissant  par  la  pensée  les  symptômes  de  l’asphyxie  croissante  elceux 
d’une  excitation  s’élevant  tout  fl  coup  au  degré  le  plus  violent,  à  l'agita- 
lion  et  aux  angoisses  les  plus  horribles,  et  s’affaissant  bientôt  dans  la 
stupeur  qu’on  nomme  faiblease  indirecte^  parce  qu’elle  est  produite  par, 
un  excès  de  stimulation  de  la  môme  manière  que  l'ivresse  alcoolique  co¬ 
mateuse. La  diminution  de  pression  atmosphérique  a  aussi  une  grande 
part  auxphénomèncsqui  se  remarquent  alors. Lesplnssaillants  portent 
sur  la  respiration,  la  grande  circulation  et  la  circulation  capillaire. 

Plusieurs  conditions  concourent  à  donner  à  l’homme  la  faculté  de 
supporter  une  aussi  haute  chaleur  dans  l’étuve  sèche  :  car  nous  allons^ 
voir  que,  dans  les  autres  milieux,  cette  faculté  devient  de  moins  en  ] 
moins  puissante. 

Considérons  d’abord  que  l’air  chaud  et  sec  est  de  tous  le  plus  favo¬ 
rable  fl  l’évaporation,  parce  qn’il  a  la  plus  grande  capacité  de  dissolu¬ 
tion  à  l’eau  ;  or  nous  savons  combien  cette  évaporation  soustrait  del 
Calorique  ù  l’économie.  Voîli  donc  déji  une  première  source  de  mo¬ 
dération  des  etfets  excitants  d’une  chaleur  exagérée.  Notons  aussi  que 
celte  propriété  de  l'air  sec  et  chaud  ne  s’exerce  pas  seulement  sur  la 
peau  ;  la  muqueuse  pulmonaire,  qui  est  de  môme  une  surface  con-  ' 
sidérahle  de  perspiration,  trouve  également  dans  cette  condition  de 
Pair  un  vaste  moyen  d'en  tempérer  les  effets  nuisibles,  et  elle  peut  en  . 
prolitcr  constamment,  faculté  qui  lui  est  interdite  dans  l’air  humide 
à  une  température  au-dessus  de  celle  du  corps,  et  qui  doit  entrer! 
pour  beaucoup  dans  les  causes  qui  permettent  aux  animaux  une  si  ' 
énorme  tolérance  de  la  chaleur  sèche. 

Quant  aux  pertes  que  subit  la  peau,  elles  sont  de  deux  sortes,  et  si,  ) 
à  un  certain  degré  de  chaleur,  l'une  de  ces  voies  d’élimination  et  de 
rafraîchissement  est  fermée  à  réconomie,  immédiatement,  et  delà 
cause  de  cet  empêchement  lui-môme,  résulte  une  seconde  source 
d'évaporation  qui,  dans  l’air  sec  et  chaud,  mais  dans  celui-là  seule-* 
ment,  supplée  abondamment  la  première.  Ceci  demande  une  explica-! 
lion  aussi  indispensable  pour  rinlelligencc  de  ce  qui  précède  que  de] 
ce  qui  va  suivre. 

La  surface  extérieure  du  corps  est  soumise,  dans  les  pertes  de  tluide  . 
qu’elle  subit  constamment,  à  la  puissance  de  deux  causes  oudedouxf 
procédés  dont  l’un,  purement  physique,  s'e.vorce  indépendamment  de  ^ 
toute  participation  de  la  vio,  aussi  bien  sur  le  cadavre  que  sur  rhommo, 
qui  respire  :  c’est  la  transpiration  par  évaporation.  1 

L’autre  est  un  acte  vital  de  la  nature  des  sécrétions,  une  ex]ialation| 
susceptible  sans  doute  plus  qu’aucune  fonction  de  ce  genre  d  être j 
modüiée  par  des  circonstances  physiques,  mais  néanmoins  toute  du,l 
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ressort  de  la  spontanéité  organique  :  c’est  la  transpiration  par 
dation^  ou  sueur,  distinguée  en  transpiration  insensible  et  sensible, 
suivant  que,  se  faisant  en  petite  quantité,  elle  est  convertie  en  vapeur 
à  mesure  qu’elle  est  produite,  ou  bien  qu’à  cause  de  son  abondance 
ou  de  conditions  atmosphériques  données,  elle  se  condense  sous 
forme  liquide. 

La  première  de  ces  transpirations,  celle  qui  a  lieu  par  évaporation, 
ne  demande,  pour  se  faire,  qu'un  air  non  saturé  d’humidité,  et  elle  est 
d’autant  plus  considérable  que  cet  air  est  plus  chaud,  plus  sec  et 
plus  agité.  Ce  n’est  pas  d’elle  qu’il  faut  entendre  ce  qu’on  dit  des 
suppressions  de  transpiration  et  de  leurs  effets  nuisibles,  car  elle 
n’est  pas  susceptible  de  suppression.  La  vie  ou  la  mort,  la  santé  ou 
la  maladie  lui  sont  indifférentes  pour  s’exercer,  et  elle  persiste  après 
les  suppressions  de  celte  autre  transpiration  par  transsudation,  qui, 
elle,  subit  tant  de  variations  à  titre  d’action  vitale  subordonnée  à 
toutes  les  alternatives  de  la  sensibilité  organique. 

Dans  un  air  sec  et  dont  la  température  ne  dépasse  pas  20  degrés, 
la  transpiration  par  évaporation  est  énorme,  et  n’cst  guère  suscepti¬ 
ble  d’être  égalée  en  quantité  par  la  transpiration  par  transsudation 
que  lorsque  celle-ci  est  provoquée  au  moyen  d’un  air  humide  dont  la 
température  soit  élevée  à  40  degrés  centigrades. 

Ceci  étant  compris,  voici  ce  qui  arrive  dans  un  air  sec  et  chaud. 

D’abord  la  transpiration  par  évaporation  est  considérable  tant  que 
la  surface  cutanée  n’est  pas  enveloppée  d’une  couche  de  sueur.  Lors¬ 
que  celle-ci  commence  à  couler,  toutes  les  portions  de  la  peau  qui  en 
sont  recouvertes  sont  soustraites  à  la  transpiration  par  évaporation, 
puisque  cette  dernière  ne  peut  se  faire  à  travers  l’épaisseur  du  liquide, 
et  qu’elle  a  besoin  du  contact  immédiat  de  l’air  avec  les  pores  épi* 
dermiques.  Si  enfin  la  sueur  ruisselle  à  ce  point  que  le  tégument 
externe  en  soit  baigné  dans  tous  ses  points,  il  ne  se  fait  plus  alors  de 
transpiration  par  évaporation;  mais  l’organisme  ne  périclite  pas 
pour  cela,  car  l’évaporation  continue  à  se  faire  abondamment  non 
plus  de  l’intérieur  à  travers  les  pores,  mais  aux  dépens  de  ia  couche 
I  de  sueur  répandue  sur  la  peau.  Que  si  l’air  est  assez  chaud  et  sec, 
que  si  surtout  il  est  assez  agité  pour  que  l’évaporation  de  la  sueur  sc 
fl  fasse  rapidement  et  que  celle-ci  ait  à  peine  le  temps  de  se  condenser, 

I 

;  les  deux  sources  d’évaporation  sont  acquises  à  l’organisme,  et  il  peut 
alors  supporter  le  maximum  de  chaleur  compatible  avec  la  vie. 

'  Une  autre  condition  fort  importante  se  réunit  à  celles  que  nous 
venons  de  faire  connaître  pour  assurer  la  tolérance  de  la  chaleur 
sèche,  c’est  celle  du  peu  de  densité  du  milieu.  Or  on  sait  qu’un  mi¬ 
lieu  est  d'autant  plus  chaud,  toutes  choses  égales  d’ailleurs,  le  degré 
de  température  restant  le  môme,  que  ce  milieu  est  plus  dense.  Ainsi, 

i  l’air  chaud  et  sec  ne  cède  pas  autant  de  Calorique  à  beaucoup  près 
qu’un  air  chaud  chargé  de  vapeur  transparente,  celui-ci  autant  qu’un 
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air  chargé  de  vapeur  vésiculaire,  et  celui-ci  autant  qu'un  haîn  chaud; 
ces  milieux,  nous  le  répétons,  élevés  pourtant  au  môme  degré  de 
température. 

Transpiration  pulmonaire  portée  à  son  maximum  de  facilité;  suc¬ 
cession  et  réunion  de  la  transpiration  par  évaporation,  et  de  l'évapo¬ 
ration  de  la  sueur,  rareté,  et  conséquemment  conductibilité  faible 
du  milieu  pour  le  Calorique,  telles  sont  donc  les  circonstances  qui 
permettent  à  l’homme  de  supporter  une  si  haute  température  dans 
l’air  sec  et  chaud. 

Pour  faire  comprendre  quelle  énorme  différence  apporte  dans  les 
effets  de  l’air  chaud  et  sec  l’influence  de  cette  température  sur  les 
organes  respiratoires  et  l’imperfection  de  l’hématose  qui  en  résulte, 
décrivons  ces  effets  sur  le  corps  renfermé  jusqu’au  cou  dans  un  ap¬ 
pareil  chaull'é  à  46  ou  48  degrés  centigrades.  Nous  emprunterons  celte 
description  à  l’ouvrage  d’un  homme  qui  s’est  spécialement  occupé  de 
l’application  du  Calorique  et  des  vapeurs  au  traitement  des  maladies 
et  qui  a  fait  sur  ce  sujet  les  plus  nombreuses  expériences, 

«  Lorsque  le  corps  est  renfermé  jusqu’au  cou  dans  un  appareil 
chauffé  au  degré  que  nous  avons  dit,  la  chaleur  est  d’abord  à  peine 
sensible  ;  cependant  la  peau  s’échauffe,  le  visage  se  colore  légère¬ 
ment,  le  pouls  devient  un  peu  plus  fréquent  et  plus  pîeiu  ;  au  bout 
d’un  certain  temps,  une  douce  moiteur  se  manifeste  ;  c’est  celte  tem¬ 
pérature,  au  moins  pour  les  vapeurs  sèches,  qui  est  la  plus  favorable 
ù.  l'absorption.  A  53  degrés  centigrades,  la  chaleur  est  assez  vive, 
mais  très-supportable;  la  peau  s’échauffe  promptement,  et  s’il  existe 
quelque  écorchure,  quelque  bouton,  on  y  éprouve  une  cuisson  plus 
ou  moins  forte;  les  fluides  aflluenl  à  la  surface;  les  circulations 
générale  et  capillaire  sont  activées  ;  la  peau  s'injecte,  se  gonfle,  ainsi 
que  le  tissu  cellulaire  sous-cutané  ;  le  pouls  est  fort  et  légèrement 
accéléré;  la  face  est  animée  et  la  transpiration  s’établit;  cette  exha¬ 
lation  devient  plus  abondante  après  le  bain,  pourvu  toutefois  qu’elle 
soit  favorisée  par  le  séjour  dans  le  lit,  par  les  conveiTures  dont  on 
s’enveloppe  ou  par  quelques  boissons  lièdcs.  C’est  à  cette  tempéra¬ 
ture  que  les  bains  secs  sont  le  plus  souvent  administrés,  soit  qu’on 
n’emploie  que  le  Calorique  seul,  ou  qu’on  lui  associe  quelque  médi¬ 
cament  réduit  en  gaz,  lorsqu’on  veut  légèrement  exciter  rirritabilité 
de  la  peau, 

«  Le  premier  effet  qu’on  éprouve  en  entrant  dans  un  appareil 
chauffé  de  63  à  70  degrés  cenlîgiades  est  une  sorte  de  dessiccation,  de 
resserrement  de  la  peau,  auquel  succède  quelquefois  une  cuisson, 
prurit  incommode  sur  presque  tout  le  corps,  mais  surtout  au  haut  de 
la  poitrine,  autour  de  l'ombilic  et  au  scrotum,  qui  sc  contracte  vive¬ 
ment,  Les  mouvements  du  cœur  sont  d’abord  petits  et  précipités,  la 
respiration  est  parfois  gênée;  souvent  la  tète  est  lourde,  embarrassée, 
et  le  front  serré  comme  par  un  bandeau. 
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<f  Mais  les  organes  profonds  réagissent  bientôt,  et  îi  ces  phénomènes, 
qui  sont  le  résultat  d’une  sorte  de  mouvement  de  surprise,  de  concen¬ 
tration,  succèdent  plus  on  moins  promptement  :  chaleur  brûlante  de 
la  peau,  vitesse  et  développement  du  pouls,  battement  des  artères 
temporales,  quelquefois  léger  gonflement  des  veines  du  front.  Une 
sueur  abondante  se  manireste  sur  toutes  les  parties  du  corps,  et  prin¬ 
cipalement  à  la  tète;  la  bouche  est  quelquefois  sèche  et  lu  soif  vive;  on 
éprouve  le  plus  souvent  une  légère  pesanteur  de  tôle,  qui,  ainsi  que  la 
sueur,  persiste  pendant  quelques  heures  après  le  bain,  dont  on  ne 
doit  pas  prolonger  la  durée  au  delà  de  vingt-cinq  à  trente  minutes. 
Cette  température  est  plus  favorable  à  l’exhalation  qu’à  l’absorption  ; 
je  ne  crois  pas  même  que  cette  dernière  puisse  avoir  lieu,  et  si  dans 
ce  cas  on  ajoute  quelque  vapeur  sèche  au  Calorique,  ce  ne  peut  être 
que  pour  augmenter  son  action  excitante.  De  tels  bains  ne  peuvent 
convenir  que  lorsqu’on  veut  déterminer  une  puissante  dérivation  au 
dehors,  etc,,  etc, 

«  Lorsqu’on  n’est  plongé  dans  le  Calorique  que  jusqu’à  la  ceinture, 
la  sueur  se  manifeste  également  sur  toutes  les  parties  du  corps,  et 
même  quelquefois  plus  promptement  sur  celles  qui  ne  sont  point  ren¬ 
fermées  dans  la  boîte,  pourvu  toutefois  qu’elles  soient  soigneusement 
enveloppées  et  préservées  du  contact  de  l’air.  De  cette  manière,  à  une 
température  très-élevée,  on  n’a  pas  à  craindre  les  accidents  qui  peu¬ 
vent  résulter  du  refoulement  du  sang  à  la  tôte.  Les  circulations  gé¬ 
nérale  et  capillaire,  les  fonctions  de  la  peau,  sont  également  stimu¬ 
lées.  Le  bain  à  mi-corps  qsl  toujours  prôfcrablc  lorsqu’on  a  affaire 
à  un  tempérament  sanguin,  à  une  personne  irritable,  ou  lorsqu’on 
ne  veut  agir  que  sur  les  parties  inférieures.»  (Rapou,  Traité  la  /«é- 
thode  fumigatoire.,  t.  I,  p.  Go.) 

Si  l’on  ajoute  à  ce  traitement  l’ingestion  d’eau  fraîche  par  petites 
quantités,  le  malade  éprouve  un  véritable  bicn-ûLre  et  peut  rester  une 
demi-heure  dans  cette  étuve  limitée.  Il  ne  faut  pas  dépasser  40  mi¬ 
nutes. 

On  voit  par  ce  tableau  que  les  phénomènes  de  stupeur,  d’anxiété, 
d’o[>pression,  d’asphyxie  croissante  dans  les  bains  généraux  de  vapeur 
sèche,  appartiennent  au  trouble  des  fondions  respiratoires,  puisque 
ces  accidents  n’apparaissent  plus  lorsque  les  poumons  peuvent  satis¬ 
faire  à  l’important  besoin  de  l’bématose,  avec  un  air  de  déiisité  ap¬ 
propriée  à  ce  besoin. 

Nul  doute  cependant  que  les  phénomènes  de  stupeur  par  sursti¬ 
mulation  ne  vinssent  succéder  à  ceux  du  redoublement  d’activité  de 
toutes  les  fonctions,  si  l’on  poussait  beaucoup  plus  loin  rélévalion  de 
la  chaleur  sèche.  Une  brûlure  générale  de  la  peau  au  premier  degré 
finirait  aussi  par  ôLro  produite. 
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EFFETS  PnïSIOLOGIQUES  d’üN  AIR  CUAUD  ET  HUMIDE. 

Ce  que  nous  avons  dit  des  circonstances  qui  permettent  à  l’homme 
de  supporter  la  chaleur  sèche  plus  facilement  qu’aucun  autre  milieu 
chaud,  doit  sans  peine  expliquer  pourquoi  la  môme  tolérance  n’existe 
pas  pour  l'air  chaud  et  chargé  de  vapeur. 

On  voit  en  effet  de  suite  qu'un  milieu,  presque  ou  entièrement  sa¬ 
turé  de  vapeur,  doit  se  refuser  à  recevoir  celle  qui  s’exhale  sans  cesse 
delà  surface  pulmonaire;  car  l’exhalation  qui  se  lait  à  cette  surface 
ne  peut  avoir  lieu  que  par  évaporation;  il  ne  saurait  exister  là  de 
transpiration  par  transsudalzon ;  \ti  disposition  des  parties  s’y  oppose 
invinciblement.  Voilà  donc  les  poumons,  qui  habituellement  ne  jouis¬ 
sent  que  d’un  mode  de  transpiration,  privés,  par  la  circonstance  d’un 
air  chaud  et  humide,  de  la  faculté  d’éliminer  une  forte  portion  de  li¬ 
quide,  et  de  tempérer  ainsi  les  effets  de  ce  milieu .  La  peau  sans 
doute  n’en  aura  qu’une  transpiration  plus  abondante,  puisque  ces 
deux  surfaces  se  suppléent  assez  bien  dans  leurs  fonctions  d’organes 
exhalants;  mais  remarquons  aussi  que,  dans  le  milieu  dont  nous  étu¬ 
dions  l’influence,  la  peau  se  trouve  presque  réduite  à  la  transpiration 
par  transsudatîon,  puisque  le  môme  obstacle,  savoir  l’excès  d’humidité 
de  l’air  chaud,  s’oppose  à  la  transpiration  par  pour  la  peau 

comme  pour  les  poumons. 

Le  privilège  de  la  première,  d’avoir  à  sa  disposition  les  deux  modes 
de  la  transpiration,  lui  est  ici  enlevé.  Il  est  vrai  qu’alors  le  seul  de 
ces  modes  qui  lui  reste  s’exerce  avec  une  extrême  abondance  ;  mais 
ce  n’est  pas  dans  cette  exhalation  isolée  et  bornée  à  la  simple  déposi¬ 
tion  sur  la  peau  d’une  grande  quantité  de  liquide,  que  réside  le 
refroidissement,  et  par  conséquent  la  modération  des  effets  d'une 
trop  forte  accumulation  de  Calorique  ;  ce  bienfait  est  dû,  comme 
nous  l’avons  déjà  dit,  à  l'évaporation  de  ce  liquide  aux  dcpeiis  du  Ca¬ 
lorique  fourni  par  la  surface  du  corps,  et  nous  en  voici  encore  frus¬ 
trés  par  les  mêmes  conditions  qui  empêchaient  tout  à  l'heure  la 
transpiration  par  cra/jora/ïtiîî  à  travers  les  pores  de  la  peau.  N’ou- 
blions  pas  d’ajouter  à  toutes  ces  considérations,  déjà  si  défavorables, 
celle  de  la  conductibilité  plus  considérable  du  Calorique  par  la  va¬ 
peur  d’eau  que  par  l'air  chaud  et  sec,  et  nous  connaîtrons  les 
raisons  pour  lesquelles  ÎTiomme  ne  peut  pas  supporter,  dans  le  pre¬ 
mier  de  ces  milieux,  le  degré  de  chaleur  qu’il  supporte  dans  le  se¬ 
cond,  et  nous  ne  nous  étonnerons  pas  de  l'énorme  distance  qui  en  sé¬ 
pare  l’action. 

Voici,  du  reste,  d’après  l’auteur  déjà  cité,  M.  Hapou,  les  effets  phy¬ 
siologiques  des  bains  généraux  de  vapeurs  humides. 

«  Dans  les  bains  généraux  de  vapeurs  administrés  de  30  à  40  de¬ 
grés,  la  peau  rougit,  sa  chaleur  augmente;  clic  devient,  ainsi  que  le 
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tissu  cellulaire  extérieur,  dans  un  état  de  turgescence  et  de  gonfle¬ 
ment  remarquables;  les  membres,  et  notamment  les  doigts,  ont  sensi¬ 
blement  augmenté  de  volume.  Les  muscles  perdent  momentanément 
leur  énergie;  aussi  est-on  incapable  de  serrer  un  petit  objet  avec 
force;  les  battements  du  pouls  sont  forts  et  précipités,  les  vaisseaux  de 
la  tête  gonflés,  la  respiration  difficile;,  une  sueur  abondante  coule  de 
toutes  parts,  etc.,  etc.  A  une  douce  température,  la  vapeur  humide 
anime,  épanouit  la  peau,  sollicite  une  légère  transpiration  et  produit 
une  détente  générale,  un  effet  calmant.  »  {Op.  cit.) 

Il  est  inutile  de  dire  que  les  inconvénients  attachés  au  bain  de  va¬ 
peur  humide  seront  éloignés  par  la  précaution  de  ne  se  plonger  dans 
ce  bain  que  jusqu’au  cou.  Il  pourra  alors  être  porté  sans  danger  à 
une  température  beaucoup  plus  élevée. 

EFFETS  PElYSrOLOGiQÜES  DU  BAIN  CUAUD. 

Ils  sont  ceux  des  bains  de  Calorique  sec  ou  humide,  administrés  par 
encaissement  jusqu’au  cou,  plus  ce  qu’il  résulte  de  la  densité  beau¬ 
coup  plus  considérable  du  milieu,  ce  qui  rend  la  tolérance  pour  ce 
mode  d’application  du  Calorique  moins  facile,  puisqu’un  bain  chaud 
à  38  degrés  centigrades  est  presque  le  maximum  auquel  on  puisse 
atteindre.  D’ailleurs  toute  évaporation  cutanée  est  ici  impossible, 
excepté  sur  les  parties  qui  sont  hors  de  l’eau.  Les  congestions  pulmo¬ 
naires  et  cérébrales,  et  tout  ce  qui  s’ensuit,  sont  plus  qu’aucun  autre 
phénomène  les  résultats  du  bain  chaud  ;  c’est  ce  qui  rend  ce  moyen 
rarement  applicable.  La  sueur  y  est  plus  abondante  que  dans  tous 
les  bains  de  Calorique  dont  nous  avons  jusqu’ici  examiné  les  effets. 

Nous  avons  répété  bien  des  fois  dans  ce  chapitre  que  les  mammi¬ 
fères  non  hibernants  avaient  le  pouvoir  de  garder  une  température 
indépendante  des  milieux  environnants,  et  qu’exposé  à  une  chaleur 
plus  élevée  que  la  sienne  propre,  le  corps  restait  néanmoins  entre  37 
et  38  degrés  centigrades.  Cette  assertion  est  vraie  d’une  manière 
générale  et  dans  de  certaines  limites  ;  car  Delaroche  et  Berger  ont 
constaté  sur  eux-mêmes  et  sur  des  animaux  à  sang  chaud  que,  sous 
l'influence  de  la  plus  forte  chaleur  compatible  avec  la  vie,  la  tempéra¬ 
ture  organique  pouvait  au  maximum  s’accroître  de  4  à  5  degrés  centi¬ 
grades.  Est- ce  à  une  communication  toute  physique  du  Calorique  exté¬ 
rieur,  à  une  espèce  d’équilibre  qui,  à  un  degré  de  chaleur  donné, 
commence  à  s’établir  entre  les  corps  bruts  et  les  corps  vivants,  qu’est 
due  cette  augmentation  de  température  des  derniers?  ou  bien  les 
actions  organiques  développées  par  le  Calorique,  cet  agent  si  essen¬ 
tiel  et  si  puissant  d'excitation,  deviennent-elles  capables  de  produire 
une  somme  plus  considérable  de  chaleur?  Nous  préférerions  nous 
arrêter  à  celte  dernière  manière  de  voir,  car  la  première  ne  saurait 
être  admise  sans  entraîner  l'idée  que  la  vie  a  assez  perdu  de  son 
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empire,  pour  que  le  corps  éprouve  un  cominencement  de  retour  vers  I 
le  règne  înorganique,  ce  qui  serait  attesté  par  sa  propriété  d’équili-  | 
brer  sa  température  avec  les  corps  bruts  environnants.  1 

Or  les  courageux  expérimentateurs  qui  se  sont  soumis  à  des  degrés  | 
de  chaleur  capables  d’élever  leur  propre  température  de  4  à  5  degrés  1 
n’ont  ressenti  de  ces  épreuves  aucune  incommodité  durable,  et  leur  1 
santé  n’en  a  pas  soulfert  d’atteinte,  innocuité  qu'on  ne  peut  conce-  ' 
voir  en  songeant  à  quelle  période  d’altération  aurait  dû  parvenir  leur 
économie,  sî  elle  s’était  tant  approchée  des  lois  qui  régissent  la  ma¬ 
tière  inanimée. 

Cet  accroissement  de  la  température  propre  de  l’homme  exposé  û 
une  chaleur  excessive  persiste  quelque  temps  après  l’action  de  celle- 
ci,  et  cela  sert  peut-être  à  comprendre  ce  fait,  savoir,  qu’au  sortir 
d’une  atmosphère  rendue  artificiellement  si  chaude,  on  peut  sans 
impres-sion  désagréable  et  sans  inconvénient  affronter  un  air  frais  et 
même  le  bain  froid,  le  bain  de  neige,  comme  le  pratiquent  les  Russes 
et  les  Finlandais,  impressions  qui  seraient  tolérées  bien  plus  pénible¬ 
ment  et  avec  bien  plus  de  risques,  l’organisme  ne  possédant  que  sa 
somme  ordinaire  de  Calorique.  Mais  il  ne  faut  pas  s’autoriser  de  ce 
fait  pour  négliger  les  précautions  nécessaires  au  sortir  d’un  bain  i 
chaud  ou  d’un  bain  de  vapeurs,  car  l’économie  n’acquiert  guère  le 
privilège  dont  nous  venons  de  parler  qu’à  des  degrés  de  chaleur  que  ' 
la  thérapeutique  utilise  bien  rarement. 

l.es  effets  consécutifs  des  bains  de  vapeurs  et  des  bains  chauds  à  des 
leinpératures  e.xcossives  sont  toujours  débilitants,  autant  par  les  ' 
pertes  considérables  qu'on  y  éprouve  que  par  la  sédation  spontanée 
ou  la  faiblesse  indirecte  qui  suit  toutes  les  fortes  excitations.  Il  est 
fort  important  en  thérapeutique  de  bien  sc  rappeler  que,  si  l'action 
exagérée  du  Calorique  est  immédiatement  très-excitante,  elle  est 
aussi  le  moyen  le  plus  sûr  d’amener  consécutivement  une  grande 
atonie  dans  les  parties  qui  y  ont  été  exposées,  et  que  c’est  tout  le 
contraire  pour  l’application  du  froid.  11  suffit,  pour  en  être  convain¬ 
cu,  d'examiner  le  peu  de  vitalité  delà  peau  de  tous  les  individus  dont 
les  professions  exigent  l’exposition  d’une  partie  ou  de  tout  le  corps 
devant  des  foyers,  des  forges,  des  fourneaux  embrasés,  etc.  Nous 
aurons  souvent  dans  la  suite  occasion  de  tirer  parti  de  ccUe  obser¬ 
vation  et  d’en  développer  toutes  les  applications.  Qu’il  nous  suffise 
ici  de  l'avoir  signalée  parmi  les  effets  physiologiques  du  Calorique. 

Ici  surgit  un  problème  des  pi  us  complexes  et  dont  la  solution  simple 
en  apparence  est  entourée  des  plus  grandes  difficultés.  La  peau 
absorbe-t-elle  de  l’eau  dans  un  bain  ? 

En  1774,  Maret  affirmait  qu’un  bain  de  rivière  augmentait  le  poids  j 
du  corps.  Madden  vint  reproduire  la  môme  affirmation  en  disant  que  | 
jusqu’à  34"  le  corps  augmentait  de  poids,  mais  que  fa  température  | 
étant  de  3G"  ou  37",  il  y  avait  au  contraire  une  perte  légère.  Séguin,  I 
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collaborateur  de  Lavoisier,  constatait  que  aans  des  bains  marquant 
db  10  à  28®  Réaumur,  la  perte  supportée  par  le  poids  du  corps  dans 
le  bain,  était  moindre  que  la  perte  éprouvée  à  l’air  libre  dans  le  môme 
espace  de  temps.  Kuhn,  de  Niederbronn,  a  reproduit  la  conclusion  de 
Madden  en  donnant  le  nom  d’isotherme  à  la  température  de  32  à  34 
degrés,  où  il  n'y  a  ni  accroissement  ni  déperdition  {Revue  d‘hydro- 
logie,  1833).  M.  Duriau  conclut  également  dans  le  môme  sens  en  fai¬ 
sant  commencer  raccroissement  de  poids  à  33®  {Archives  de  méde¬ 
cine,  1836).  M.  Villemin  admet  aussi  l’absorption  de  l’eau,  tandis  que 
Lœschner,  de  Prague,  la  nie  formellement  en  disant  que  l’absorption 
n’a  lieu  que  par  la  muqueuse  pulmonaire.  M.  de  Laurès,  l’éminent  mé¬ 
decin  de  la  station  thermale  de  Kéris,  arrive  également  à  nier  celte 
absorption  (j4nnQ/M  de  la  Société  d' hydrologie ,  l,  XVI,  p.  22).  Des 
recherches  plus  récentes  de  M.  Jamin,  professeur  de  physique  à  la 
Sorbonne,  n’ont  pu  que  montrer  l’inconstance  des  résultats  {Acadé¬ 
mie  des  sciences,  1872). 

Disons  enfin  que  dans  ces  dernières  années  la  Société  d’hydrologie 
a  mis  deux  fois  ù  l'ordre  du  jour  de  ses  discussions  celte  question 
de  l’absorption  de  l’eau  dans  le  bain,  et  que,  malgré  tout  le  talent  de 
scs  membres,  ce  problème  des  plus  difficiles  et  des  plus  complexes 
n’a  pu  recevoir  encore  de  solution. 

Nous  ne  voyons  pas  la  nécessité  de  décrire  les  modes  divers  dappU- 
cation  du  Calorique  pour  produire  ^excitation  locale  ou  la  fluxion.  La  plu¬ 
part  sont  d’un  emploi  domestique  et  vulgaire.  Si  quelque  particula¬ 
rité  sur  leur  application  sc  présente  à  noter,  nous  le  ferons  sans 
inconvénient,  en  traitant  des  Médications  révulsive  et  topique  irri¬ 
tante. 

Pour  compléler  celte  liste  des  bains  chauds,  nous  indiquons  ici  les 
eaux  minérales  dont  l’action  paraît  tenir  surtout  à  leur  tbermalité. 


Ed  France. 


Chaudes-Aiguea  (Ganta!).,, ... ... . . . 

80" 

1  da 

ael  par  Litre* 

Dax  ( Landes) 

30*  à 

a  h 

10  — 

Bourbon-Lancy  (Saôiie-ct-Loirc) . . . . 

43*  à  6i* 

1,7 

Lamotte-les  Bains  (Isère). .  - . 

58"  5  eo’ 

-,44 

— - 

.Néris  (Allier). . . . . 

51*  à  1,10 

— 

flamman-Riza  (Algérie)* ........  . . . . . . 

à  2, 07 

Ail  (Douebes-du-Rhéne).  . . . 

30"  h  0,05 

■ — 

A  rÉtrâng^r. 

ff 

Wiesbaden  (Prusse) .  » . , ..  t  _ _ .... 

68*  5  à  8 

Tœplitz  (Bolïéme) . . . . . . 

65*  5  à  S 

— 

Bade  (D.  de  Bade) . . . 

45*  à  65* 

î 

—, 

Baden  (Suisse) . . . . . 

52*3 

— 

Lucquea  (Italie). ...... _ , 

40"  à  Si* 

2,21 

Baih  (Angleterre) 

4ü* 
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EXCITANTS  SPÉCIAUX 

'  OU  DONT  l’action  SE  MANIFESTE  PAR  L’EXCITATION  PLUS  SPÉCIALE 

d’une  OU  DE  PLUSIEURS  FONCTIONS. 


SUDORIFIQUES 

OU  MÉDICAMENTS  DONT  l’ ACTION  EXCITE  PLÜS  SPÉCIALEMENT 

l’exualation  cutanée. 

■ 

Nous  plaçons  cette  subdivision  des  agents  excitants  spéciaux  immé¬ 
diatement  après  le  Calorique,  parce  que  celui-ci,  appliqué  suivant 
certaines  manières  que  nous  avons  décrites,  est  le  plus  puissant  des 
sudorifiques,  celui  qui  est  la  première  condition  d’action  des  moyens 
médicamenteux  que  nous  allons  indiquer.  Il  ne  sera  donc  pas  ques¬ 
tion  ici  de  toutes  les  ressources  qu’a  le  thérapeutiste  à  sa  disposition 
pour  augmenter  l’exhalation  cutanée,  car  il  faudrait  exposer  en  tôle 
l’exercice  du  corps  au  milieu  d’une  atmosphère  chaude,  une  marche 
précipitée  sous  un  soleil  du  mois  de  juillet,  le  séjour  dans  une  étuve, 
le  bain  de  vapeurs,  etc.,  mais  seulement  des  substances  médicamen¬ 
teuses  ou  des  agents  de  la  matière  médicale,  que  l’expérience  a  plus 
particulièrement  désignés  comme  portant  leur  action  vers  la  peau 
en  tant  qu’organe  exhalant. 

On  a  voulu  autrefois,  sans  que  nous  puissions  dire  d’après  quelles 
raisons  et  dans  quel  but,  distinguer  les  médicaments  qui  portent  à  la 
peau  en  diaphorétiqyes  et  en  sudorifiques,  réservant  aux  premiers  le 
pouvoir  limité  d’activer  l’exhalation  cutanée  jusqu’à  la  transpiration 
insensible  inclusivement;  attribuant  aux  seconds  la  faculté  plus 
énergique  d’éîevcr  cette  exhalation  jusqu'à  ce  point  que,  condensée 
à  la  surface  de  la  peau  et  revêtant  l’état  liquide,  elle  y  prenne  le  nom 
de  sueur.  Il  n’y  a  là  que  des  degrés,  mais  aucun  fondement  à  une  dis¬ 
tinction  raisonnable  et  naturelle. 

Les  remèdes  sudorifiques  se  rencontrent  dans  les  trois  règnes  de  la 
nature.  Le  règne  minéral  nous  fournit  le  soufre  et  surtout  l’anti- 
moine  et  leurs  préparations  ;  mais  comme  c’est  moins  à  titre  de  sudo¬ 
rifiques  qu’à  celui  d’agents  spéciaux  contre  certains  états  morbides, 
que  ces  deux  importantes  substances  sont  utiles  au  médecin,  tout  co 
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qui  leur  est  relatif  sera  traité  sous  leur  nom,  lorsque  nous  arriverons 
aux  classes  d’agents  dans  lesquelles  nous  avons  cru  devoir  les  ranger. 

Quant  aux  plantes»  on  peut  dire  que  toutes  celles  qui  ont  passé  sous 
nos  yeux  sont  sudorifiques,  quand  on  prend  chaudes  leurs  infusions 
ou  leurs  décoctions,  et  que  la  peau  est  dans  des  conditions  anatomi¬ 
ques  et  physiologiques  qui  permettent  la  sueur.  L’angélique,  parmi 
les  ombellifères  aromatiques  ;  la  sauge,  parmi  les  labiées  ;  la  serpen¬ 
taire  de  Yirginie,  la  contrayerva,  parmi  les  excitants  exotiques,  pos¬ 
sèdent  plus  particulièrement  celte  vertu.  Le  vin  rouge  chauffé  et  uni 
ù  quelques  substances  aromatiques  est  aussi  un  très-puissant  sudori¬ 
fique. 

Dans  le  règne  animal,  le  musc,  lecastoréum,  etc.,  sont,  depuis  leur 
découverte,  réputés  alexipliarmaques  et  sudorifiques,  mais  leurs  pro¬ 
priétés  antispasmodiques,  plus  énergiques  et  plus  souvent  mises  à 
profit,  leur  ont  assigné  une  autre  place.  De  tous  les  agents  que  fournit 
ce  règne  à  la  médicalion  excitante  sudorifique,  le  plus  puissant  est 
sans  contredit  l’ammoniaque  et  quelques-uns  de  ses  sels,  l’acétate, 
le  carhonale,  par  exemple.  On  en  trouvera  riiisloire  à  l’article  Ammo- 
niaque. 

Restent  certaines  substances  dont  les  qualités  excitantes  sont  plus 
propres  que  celles  qui  nous  ont  occupes  jusqu'ici,  à  produire  la  sti¬ 
mulation  spéciale  dont  nous  étudierons  plus  tard  les  indications  et  tes 
contre-indications,  comme  se  rattachant  à.  celles  de  la  Médication 
excitante  générale.  Maintenant,  pour  nous  conformer  au  plan  que 
nous  nous  sommes  tracé  dans  celte  partie  de  l'ouvrage,  nous  n’avons 
qu’à  faire  connaître  ces  agents  spéciaux  sous  le  rapport  de  la  .Matière 
médicale. 


BOIS  SUDORIFIUUES. 


MATlÈnB  MÉDICALE. 


On  désigne  syus  e  nom  de  Doîi  sudo- 
ri  figues  la  ï’énnion  des  racines,  Lois  et 
écorces  exotiques  suivants  : 

1*  Le  Grtÿoc,  Gdjûcum  effieinai^^  arbre 
qui  croît  principalement  à  Saint-Domin¬ 
gue  et  à  la  Jamaïque,  appartient  à  la  h- 
mille  (les  Rutacées,  tribu  des  Xanthoxy- 
lées  ou  Zygüpliylléês. 

On  emploie  le  ùoiSf  Vécorce  et  la  racùie 
de  cet  arbre* 

Le  boia  de  Gayac,  iignufn  Guùjacif  ti- 
gnum  Sanctum^  est,  dans  le  commerce,  en 
grosses  bûcbes,  recouvertes  quelquefois 
tic  leur  écorce  qui  est  griae,  compacte, 
résineuse,  de  saveur  amère,  présenianti 
sa  surface  interne  une  infinité  de  petits 
cristaux  brillants,  probablement  d'acide 


benzoïque.  Le  bois  iLii-mûme est  trèa-dufi 
très-pesant,,  composé  d'un  cœur  brun 
verdâtre,  et  d'mi  aubier  Jaune,  moins 
compacte,  sans  odeur,  si  ce  n’est  quand 
on  en  broie  la  ràpiire  {rastiru  ligîit  Gna- 
Jaci)^  V'oici,  suivant  TromsdorlT,  la  com¬ 
position  du  bois  do  Gayac  ;  résine  parti- 
euHère  abondante,  autre  résine  en  petite 
c^uantiié,  soluble  dans  raiiiiïioniaqueî 
matière  extractive,  extractif  muqueux* 
L’écorce  a  une  composition  analogue  * 
C'est  la  résine  de  Gayac  qui  est  la  partie 
active  de  ces  deux  substances. 

Tùùne  de  Gngac. 

Pr,  :  Bois  de  Gayac  râpé.  32  â  250  gram- 
Eau*.  . .  l^üOü  _ 
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Faites  bouillir  jusqu’à  réduction  de 
moitié  P  passez. 

Extrait  de  Gayac  ^  Codex) 
{Extradum  Guajaci), 

BoÎ3  de  Cayac  râpé* . , .  f,00() 

Eau  distillée .  18,0i)0 

Faîtes  bouillir  le  fiayac  pendant  une 
heuie  dans  la  moitié  de  TeaUj  et  passez 
à  travers  une  toile*  SoumeUez  le  résidu  à 
une  seconde  décoction  avec  rautre  moitié 
de  Teau  ;  laissez  déposer  pendant  douze 
beureSp  et  évaporez  au  bain-marie  les  U* 
quides  décantés.  Lorsque  la  liqueur  ex¬ 
tractive  aura  acquis  une  consistance 
molle»  ajoutez-y  environ  le  huitième  de 
son  poids  d’alcool  à  80  degrés;  mélangez 
exactement,  et  achevez  l’évaporation  jus¬ 
qu’en  consistance  d’extrait. 

Teinture  de  Gm/ac 
(Tinctui-a  de  Hyno  Guajaco)* 

Bois  de  Gayac.  *.**,,-  100 

Alcool  à  (io  degrés.**,  LüO 

Opérez  comme  pour  celle  de  Gentiane. 

Sirop  de  Gayac 
{Syrupu$  de  h'gno  Gttajacù). 

Bois  de  Gayac  râpé .  300 

£f  q  i.  s  * 

8ucre  ,ii).~*,,.,**i.,i*»  1  fOOÛ 

Faites  bouillir  !e  Gayac  à  deux  reprisés 
et  pendant  une  heure  chaque  fois  dans 
’i.UOO  grammes  d’eau,  passez  au  travers 
d^une  toile  serrée.  Réunissez  les  liqueurs, 
concenirez-les  jusqu’à  ce  qu’elles  soient 
réduites  à  OOO  grammes;  laissez-les  re¬ 
froidir.  Filtrez  au  papier,  ajoutez  le 
sucre,  et  passez  lorsque  ce  sirop  mar¬ 
quera  bouillant  r,26  au  densimètre 
''SD  degrés  Baumé)* 

Émuision  de  la  r^édne  de  Gaync  (Gullen). 

Pr,  :  Résine  de  Gayac*  *  50  cenL  à  I  gram. 

Gomme  arabique. .  4  — 

U ..•..'.iii......'*  1 2 O 

Teinture  alcoolique  de  résine  de  Gayac. 

Pr.  :  Résine  de  Gayac.*.*  22  gram* 


Concassez  la  résine,  faites*la  digérer 
dans  le  talia  pendant  quinze  jours.  Celte 
teinture  est  le  reniéde  des  Caraïbes^  si 
vanté  pour  la  goutte. 

Savon  de  résine  de  Gnyac. 

Pr*  :  Résine  de  Gayac*  1  part* 

Savon  méd  ici  li  ai  .  2  — 

Alcool  à  88  degrés  (33  de¬ 
grés  Cartier). ^  ,  q.  3. 


Faites  dissoudre,  filtrez  et  évaporez  en  1 
consistance  pituluire,  I 

La  même  préparation*  faite  avec  par-  | 
lies  égales  de  résine  et  de  savon  qu’on  I 
fait  dissoudre  dans  l’alcool  rectifié,  cou-  1 
stitue  la  mixture  résino-süvonneuse  de  | 

Ple?ick,  I 

2“  SnlseparetUe.  On  connaît  sous  ce  nom  1 
les  racines  de  plusieurs  espèces  du  genre  I 
Smilax  (famille  des  .4sparagînées,  les- 1 
quelles  sont  toutes  originaires  de  l'Amé^  | 
rique  méridionale.  | 

Il  en  faut  distîtiguer  au  moins  trois 
sortes  commerciales  ;  ï“  la  Salsepareille 
officinale  ;  2"^  la  Salsepareille  rouge;  3*^  la 
Salsepareille  caraque.  On  peut  négliger  i 
l®  la  Salsepareille  de  la  VGra*Gruz 
(Guib.)  ;  la  Salsepareille  du  Brésil  dite 
à  tort  de  Portugal  ;  è''  la  salsepareille  li¬ 
gneuse,  et  4®  la  Salsepareille  blonde  da 
Tampico,  parce  qu’elles  sont  rares  et  inu¬ 
sitées* 

Salsepareille  ùffînnale^  appelée  aussi 
S*  de  Uondm^as,  Cette  espèce  doit  être 
probablement  rapportée  au  Stt-ilax  offî- 
cinaiis  de  Huinboldt,  puisqiiïo  ce  savaut 
botaniste  ne  parle  pas  du  sarsa- 

pardia  oti  saisapariPaj  auquel  on  l’attri¬ 
bue  communément* 

Le  Smilax  offteinaHs  (H.),  comme  ses 
congénères^  est  une  plante  dfoique,  k 
tige  sous-frutescente,  munie  d’aiguillons,  | 
à  feuilles  ovales-oblongues,  acumînées» 
cordiformes,  coriaces,  glabres  et  portant 
5-7  nervures. 

Les  racines*  qui  sont  seules  usitées,  son  i 
fibreuses»  longues  de  plusieurs  pieds,  de 
la  grosseur  d’une  plume  d’oie,  eylindri* 
ques,  flexibles  et  cannelées  longitudina¬ 
lement  à  cause  du  retrait  qu'a  subi,  par 
la  dessiccation,  la  couche  herbacée  de 
récorce,  l’épiderme  conservant  à  peu  près 
ses  dimensions. 

Cet  épiderme  est  cendré  lorsqu’il  est 
dépouillé  de  I  bumiis  noirâtre  qui  le  re¬ 
couvre  souvent.  L'écorGe  iiitéiieure  est 
d’un  blanc  rose  et  séparée  du  médîtid- 
lium  blanc  par  une  ligne  rose  plus  pro¬ 
noncée* 

Codeur  de  celte  racine  est  presque 
nulle.  Sa  saveur  muciîagineuse  et  amère 
appartient  à  Técorce,  ainsi  que  l'a  fait  voir  c 
Richard  Barttiley  ;  la  partie  médullaire  . 
est  sim jde ment  amylacée,  et  de  plus  . 
inerte  suivant  le  docteur  Pope* 

Le  principe  actif  de  la  Salsepareille  of* 
ficinale»  comme  des  autres  espèces,  est 
un  corps  neutre,  en  cristaux  rayonnés» 
inodore*  incolore»  d'une  saveur  âcre  et 
amère.  Légèrement  soluble  dans  t’eau,  à 
laquelle  il  communique  la  propriété  de 
mousser,  il  se  dissout  dans  ralcool  mieux  ^ 

à  chaud  qu'à  froid*  .  t  ^ 

Thuboeuf  lui  a  imposé  le  nom  de  j 
separine^  qui  semble  avoir  été  consacre, 
puisqu'il  l’obtint  le  premier  à  l’état  de 
pureté. 

Cependant  c’est  la  même  substance  qui 
avait  été  auirofois  découverte  presque  en 
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inÔTne  temps  par  Fülchi^  dont  elle  rrçnt 
le  nom  de  Snnttfdfie^  et  Palottr,  qui  l'ap- 
peia  Paît  g  Une, 

Leâ  autres  matières  isolées  dans  la  Sal¬ 
separeille  sont  :  une  Imile  volatile^  une 
résine  âcre  et  amère,  une  matière  huU 
'eusOj  de  l^eïlractifii  de  l’amidon  en  forte 
proportion  et  do  l'albumine. 

L’histoire  chimique  de  la  Salsepareille 
officinale  contient  aux  deux  espèces  sui¬ 
vantes  : 

Safseparpt7{erouÿe^  dite  de  la .laninlqtœ^ 
Ses  racines,  plus  souples  et  plus  faciles 
â  fendre  que  celles  des  autres  Salsepa- 
reülea  ne  sont  pas  chargées  do  terre  et 
présentent  un  épiderme  d’un  rouge 
orangé  caractéristique^  bien  qu’il  soit 
quolf|uefois  gris  et  blanchâtre  sur  les 
mômes  souches. 

Cette  espèce  est  très-bonne  ï  on  ne  soit 
pas  précisément  à  quel  Smilax  il  faut  Tat- 
trîbuer* 

Sa!sepm‘‘eUl€  cat^âque.  Elle  Tient  en  troî' 
sième  lieu  sous  le  rapport  de  refficacilé. 
Scs  racines  sont  d'un  gris  pâie^  un  peu 
rougeâtres  ii  î'exlérieur,  et  souvent  char¬ 
gées  de  faisceaux  et  fibrilles  ou  chevelu. 
Le  méditullîum  est  irès-blanc- 

11  existe  une  variété  dont  les  racines 
■  sont  très-courtes,  üexueuses  et  difficiles 
à  fendre, 

La  Salsepareille  caraque  est  peut-être 
fournie  par  le  Saiilax  sgphtiîtim.  Jus¬ 
qu’ici  les  praticiens  qui  avaient  le  plus 
employé  la  Salsepareille  conseillaient  les 
longues  infusions,  les  décoctions  ou  ma¬ 
cérations  très-rapprochées  de  celte  racine 
sudorifique,  regardant  cette  manière  da 
faire  et  d'administrer  comme  la  plus  avan¬ 
tageuse  dans  les  maladies  chroniques,  où 
Ton  a  besoin  de  porter  énergiquement  â  la 
peau. 

Depuis  quelque  temps,  plusieurs  phar¬ 
maciens  distingués  ont  pensé  autrement. 
Ils  prétendent  qu'une  décociion  ordinaire 
ou  qu’une  infusion  peu  prolongée  sont 
préférables  à  Fancien  procédé,  consistant 
en  de  très-longues  ébullitions  et  des  dé¬ 
coctions  très-concentrées*  MM,  Mérat  et 
de  Lens  se  sont  élevés  contre  ces  derniers, 
et  continuent  à  recommander  la  vieille 
manière  de  faire,  et  ils  en  appellent  pour 
cela  â  rexpérience  bien  acquise  des  avan¬ 
tages  q  ue,  dans  le  traitement  de  la  syphilis 
coiistitutioiinelle,  on  retire  des  fortes  dé¬ 
coctions  de  Salsepareille*  ainsi  que  des 
‘  sirops  sudot  ifiques  de  Cuisinier,  de  Mît- 
ué,  etc.,  de  la  tisane  de  Fülu,  du  rob  de 
Laffectcur,  etc.  Ils  ajoutent  qu’en  se  coii- 
^  formant  ù  la  nouvelle  méthode  conseillée 
par  MM.  Guibourt,  Soubeiran,  Pelletier, 
il  faudrait  faire  prendre  aux  malades  d'é¬ 
normes  quantités  de  tisane  de  Salsepa¬ 
reille,  ce  qui  fatiguerait  beaucoup  leur 
estomac.  Cette  dernière  fm  de  non-rece¬ 
voir  est  moins  valide  que  la  première,  à 
laquelle  nous  souscrivons  ;  car  si,  comme 
le  pensent  les  habiles  pharmacologistes 
i  cités  plus  haut,  la  simple  décoction  est 
t  préférable  è  celle  qui  est  Irès-rapprocliée, 


elle  doit,  avec  la  même  quantité,  pro¬ 
duire  des  effets  semblables  et  môme  plus 
marqués. 

Quoi  quil  en  soit,  les  préparations  do 
Salsopareille  ies  plus  employées  sont  : 
la  décoction  faite  avec  tO  grammes  pour 
1,000  grammes  d'eau,  et  réduction  au 
tiers. 

Extrait  alcoolique  de  Salsepareille 
(Exti  ûctuïti  Sàj'isapavülæ  alcùole 
paratuïu). 

Racine  de  Salsepareille*  îjOOO 
Alcool  4  tO  degrés . ...  *  fi,0ü0 

Opérez  comme  pour  Textraît  alcoolique 
de  digitale. 

Sirop  de  Snlseparellle  ^ 

(Si/put  tis  de  radice  :^(ÂrsapRriilce),. 


Racine  de  Salsepareille,,.  1,000 

Eau  q.  s. 

Sucre  blanc* . . .  2,OUO 


Jlondez  la  Salsepareille  de  ses  sou¬ 
ches  ;  fendez  les  brins  dans  le  sens  de 
leur  longueur;  conpez-ies  en  morceaux 
de  2  à  3  centimètres  ;  sé  parez-en  la  pous¬ 
sière  au  moyen  d'un  crible,  et  pesez-en 
l^üOü  grammes.  Faites  deux  digestions 
successives  et  prolongées  pendant  douzo 
heures  chacune,  dans  do  i'eau  à  80  de¬ 
grés,  en  quantité  suffisante  pour  recouvrir 
â  chaque  fols  la  Salsepareille.  Passez  le 
produit  de  chaque  digestion  à  travers  un 
tamis  de  crin  ;  laissez  reposer  et  décantez  ; 
ptiis  faîtes  évaporer  les  liqueur;  en  com¬ 
mençant  par  la  moins  chargée  de  prin¬ 
cipes  actifs.  Lorsque  la  totalité  de  liquide 
sera  réduite  au  poids  de  I,()ü0  grammes, 
clarifiez  au  blanc  d'œuf  et  passez  à  travers 
une  étamine  de  laine;  enfin,  ajoutez  le 
sucre  et  faîtes  un  sirop  par  coclion  et 
clarification  marquant  bouillant  au  den* 
simètie  1®  (36  degrés  Baumé)^ 

Sirop  de  Salsepareille  composéf 
Sirop  de  Ctfismier^ 

Sirop  sudonfique^  Sirop  dépuratif 
{Syrupus  de  SarsaparUlû  compositus)* 

Salsepareille  de  Honduras  fen¬ 
due  et  coujsée  J  ,0f 0 

Fleurs  sèches  de  bourrache.*  fiO 

Fleurs  sèches  de  rose  pâle» .  *  60 

Feuilles  de  séné . .  60 

Fruits  d’anis  vert. 60 
Sucre  blanc* . .  I/ÜO 


Miel* _ _ _ _ 

Eau  _ _ _  q*  s. 


Faites  trois  digestions  successives,  et 
prolongées  pendant  douze  heures  cha¬ 
cune,  de  la  Salsepareille  î  employez  pour 
chacune  de  Beau  à  8Ü  degrés  en  quanlité 
suffisante  pour  recouvrir  compléieiiient  la 
racine.  Recueillez  h  part  le  produit  de  la 
troisième  digestion  ;  portez-ie  à  l’ébulli- 
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tion  et  jeteZ'îe  sur  les  autres  substances; 
laisseîi  infuser  pendant  dou^e  heures. 

D'autre  part^  évaporez  les  premières 
liqueurs,  et,  lorsqu'elles  seront,  suffisam¬ 
ment  réduites,  ajoutez-y  la  colature  ré- 
sultant  de  Tin  fusion  des  autres  substan¬ 
ces.  Continuez  révaporatlon  jusqu'à  ce 
que  la  liqueur  ne  représente  plus  qu"im 
poids  égal  à  celui  du  sucre  et  du  mîel 
réunis  ;  clarifiez  au  moyen  du  blanc  d'ceuf 
et  passez  à  Tétamine.  Ajoutez  au  liquide 
ainsi  obtenu  le  sucre  et  le  miel,  et  faites 
im  sirop  par  coction  et  clarification  mar¬ 
quant  bouillant  P, '20  au  dcnsi  mètre 
(32  degrés  BauméJ* 

Essence  conce^ïtrée  de  S^lsepüt^eîlle  rouge 

de  iü  Jamüique^ 

Pft  :  Salsepareille  rouge  fen- 


1 ,500  gr. 

Bois  de  gayac  râpé..,,*. 

750 

Bois  de  réglisse 

250 

Ecorce  de  garou, 

30 

Alcool  à  degrés  Cartier. 

15Ü 

Eau  froide-* • 

10,000 

Faites  macérer  le  tout  pendant  douze 
heures  ;  passez  et  versez  sur  le  résidu 
2,500  grammes  d^eau  bouillante;  laissez 
infuser  six  heures  et  passez  ^  réunissez  les 
deux  liqueurs  évaporées  jusqu'à  réduc¬ 
tion  de  2,150  grammes;  ajoutez  l'alcool 
et  20  gouttes  d'essence  de  sassafras, 

La  dose  est  une  cuillerée  à  soupe  dans 
un  verre  d’eau,  une  ou  deux  fois  par  jour* 

3®  La  Squine,  Radix  ChincB^  Smiiax 
Chinæ,  Arbuste  sarmenteux  de  la  même 
famille  que  la  Salsepareille  dont  il  est 
très-voisin,  croissant  comme  elle  dans 
rÂmérique  méridionale  et  aussi  en  Chine. 
On  se  sert  de  la  racine,  qui  est  de  la 
grosseur  du  poing,  ligneuse,  lourde, 
noueuse,  dense,  assez  dure,  recouverte 
d'une  écorce  lisse  d'un  rouge  brun,  inté¬ 
rieurement  d'une  teinte  plus  foncée.  Elle 
est  sans  odeur  et  d'un  goût  âpre.  On 
remploie  en  décoction  comme  la  précé¬ 
dente,  mais  rarement  seule  et  presque 
toujours  associée  aux  autres  racines  su¬ 
dorifiques. 

4*  Le  SasmfraSi  laurus  Sassafras^  ra- 
dix  et  cortex  Sassafras.  Arbre  de  la  fa¬ 
mille  des  Laurinées,  originaire  de  l’Amé¬ 
rique  du  Nord.  On  emploie  le  bois, 
i’écorce  et  la  racine.  L'écorce  est  d’un 
rouge  brun,  d'une  ligne  d'épaisseur,  ta¬ 
chetée  çà  et  là  par  des  îlots  d’épkîerme 
grisâtre.  Elle  est  spongieuse  à  l'extérieur, 
lisse  à  rîntérieur;  son  odeur  est  violente 
et  aromatique,  sa  saveur  forte  et  pi¬ 
quante.  Le  bois  est  grisâtre,  léger,  à  vei¬ 
nures  concentriques.  Son  odeur  est  agréa¬ 
ble,  sa  saveur  presque  nulle.  Il  rougît 
par  le  contact  de  Tacide  nitrique,  qui  est, 
comme  on  Ta  dit,  sa  pierre  de  touche* 
Ce  sudorifique  est  plus  énergique  que  la 
Sqiiinc,  n  n’est  guère  employé  que  con¬ 


jointement  avec  les  trois  précédentes  ou  ' 
l'un  d’eux.  Son  infusion,  qui  est  k  meil-  i 
leur  mode  d'administration,  se  fait  avec  • 
30  à  60  grammes  du  bois  pour  500  à  ii 
LOGO  grammes  d’eau.  On  en  retire  une 
bitîle  essentielle  employée  à  la  dose  de 
quelques  gouttes. 

On  trouvera  aux  chapitres  des  Médîca* 
ments  altérants  et  de  la  médication  alté-  j 
rante  un  grand  nombre  de  considérations  1 
applicables  aux  Ools  sudorifiques  que  noua  ' 
venons  de  décrire,  car  les  Bois  dits  sudo- 
rr figues  sont  aussi  quelquefois  utiles,  non 
pas  en  déterminant  une  plus  abondante 
exhalation  cutanée,  mais  en  modifiant  la 
nutrition  d'une  manière  lente  et  générale, 
indépendamment  de  la  production  de 
toute  évacuation  par  la  peau  ou  par  toute  , 
autre  voie*  Il  arrive  aussi  assez  souvent 
que  ces  Bois  sudorifiques  ne  manifestent 
pas  leur  action  sur  la  peau  par  une  plus 
grande  activité  de  ses  fonctions  perspira- 
toires,  mais  en  déterminant  à  sa  surface 
diverses  éruptions  qui  sont  quelquefois 
le  but  de  la  médication.  Ils  agissent  alors 
comme  de  véritables  dépuraiifs^  et  nous 
aurions  pu  ici  placer  les  agents  qu’on  dé¬ 
signe  ordinairement  sous  ce  nom;  comme 
aussi  ceux  dont  il  vient  d*Ôtre  question 
auraient  pu  figurer  à  côté  de  fa  Bardane, 
de  la  Patience»  etc.  Pourtant  les  cas  spé¬ 
ciaux  dans  lesquels  les  uns  et  les  autres 
sont  employés  et  le  but  qu'on  se  propose 
en  général  en  les  prescrivant,  nous  ont 
autorisés  à  les  séparer. 

Les  Solanées  non  vireusos  ont  bien  ‘ 
aussi  quelques  droits  à  la  propriété  sudo¬ 
rifique;  ainsi,  la  morelle  noire,  Solanum 
mgruoh  p^^ut  au  besoin  servir  à  ce  titre, 
et  mieux  encore  la  douce-amère,  Solmium 
didcamara.  Celte  dernière  surtout  a  joui 
d’une  grande  réputation  dans  le  traite-  , 
ment  des  maladies  chroniques  de  la  peau, 
principalement  chez  les  enfants,  et  ce 
n'est  pas  sans  quelque  fondement.  Elle 
détermine  des  picotements,  des  déman¬ 
geaisons  à  la  peau,  diverses  éruptions,  etc.,  ' 
une  perspiration  plus  abondante  de  la  sur¬ 
face  cutanée.  Ces  plantes  ont  été  décrites  \ 
k  la  suite  des  Solanées  vircuses.  On  ae 
rappellera  qu'elles  ont,  quoique  très-fai¬ 
bles,  une  action  stupéfiante  sur  le  système 
nerveux. 

Nous  ne  ferons  que  mentionner,  pour 
compléter  notre  section  des  excitants  su¬ 
dorifiques,  la  Canne  de  Provence,  Arundo 
donûx^  de  la  famille  des  Graminées,  Cest  | 
un  des  sudorifiques  les  plus  usités  dans  la  i 
médocine  domestique  pour  faire  passer  le  j 
lait  des  noiîvelles  accouebées.  Dion  que,  j 
dans  ce  cas,  un  état  incessamment  dîa-  1 
phorétique  de  là  peau  soit  une  très-uiïle  j 
condiiion  de  guérison,  nous  pensons  que  j 
d'auLres  émonctoifes  sont  plus  appropriés  j 
que  le  tégument  externe  aux  évacuations  il 
alors  nécessaires.  j 

Le  roseau  à  balais,  Arundo  phragmües^  i 
de  la  même  famille  que  le  précédent  ;  ta  j 
racine  du  J)Qiti\yie^vetnn,  Asckpins  viuce^  I 
(ùxicumf  de  la  famille  des  Apocynées^ 
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celle  de  TAsclépiadc  tubéreuse, 
fuberosa,  de  ia  môme  famille  j  l'Astragale 
sans  tige,  Asiragfiius  esc^pus^  de  la  fa¬ 
mille  des  Légumineuses  ;  le  bois  de  Santal 
rouge,  Pterùcatpus  mniaHnus^  arbre  de  la 
famille  précédente;  la  Scabieuset  Sca-^ 
bîosa  arvensù  et  Scabiosa  sitccisa^  de  la 
famille  des  Dîpsacées  ;  les  feuilles  de 
Cassis,  Hibe^  mgru^  de  la  famille  des  Bî- 
besiées;  la  racine  du  Scorsonère,  Scorsù- 
ttera hîspanica^  de  celle  des  Synanihérées; 
les  pétales  de  rûEillet  rouge,  Ditmthu^ 
caryophtjlius,  etc.  Le  sirop  de  ce  dernier 
sert  souvent  à  édulcorer  des  potions  ex¬ 
citantes  qu'on  prescrit  pour  déterminer 
un  mouvement  vers  la  peau* 

5“  Phormium  tenax.  On  désigne  sous 
ce  nom  les  racines  du  Lin  de  la  ÎVou- 
velle-Iïollande  ;  on  les  emploie  comme 
Succédané  de  la  Salsepareille^  à  la  dose 
de  1  à  G  grammes  en  poudre  et  jusqu'à 
3  i  grammes  en  décoction  pour  2St)  gram¬ 
mes  d'eau* 

G®  LoiiiCi?ra  braçhypoda*  On  a  vanté 
en  Allemagne  surtout  les  tiges  et  les 
ntiurs  d'un  Cbèvrefeuille,  Lonîceya  bra- 
chfjpôdûf  contre  les  accidents  primaires 
et  secondaires  de  la  sypliilis* 

7*  Gméi^Sùùparme;  Genista^  Scoparina. 
On  emploie  les  fleurs  du  Genêt  comme 
sudorifique  et  diurétique* 

En  voici  une  rormule  ; 

Décoction  de  Genêt  composée^ 

Pr.  ;  Sommités  fraîches  de 

Oenét»****  ***«*****['«  jni 

Baies  de  genièvre*  *  * 

Racines  de  pissenlit,. J 

Eau  .*,*******•,*,.,*.  1 ,250  “ 

Réduire  par  rébuliition  à  SOÊ)  grammes 
et  passer  * 

Le  principe  actif  du  Genêt  nommé 
I  ScoponUt  a  pour  formule  C-MP'OiL  Cette 
substance  est  colorée  en  jaune,  elle  crîs- 
I  tallise  en  étoiles*  La  dose  est  de  15  à 
8t>  ceiuigrammes* 

On  élirait  encore  du  Genêt,  une  huile 
incolore  très-amère  nommée  ^pnriéinet 
qui  possède  des  propriétés  narcotiques, 

8“  Orme  pi/ramidaly  Vlmus  campestris. 

L'écorce  d'Onne  pyramidal  est  le  liber 
ou  écorce  intérieure;  elle  est  employée 
comme  sudorifique  et  diurétique* 

d*Orme. 

Pr .  :  Écorce  d  Orme*  125  gram* 

i#au *.i*i*«*****, ,*«!.**-*  5G 

Réduisez  par  l'ébullilion  à  1,000  grara- 
I  mes,  passez  et  sucrez* 

f  Jaborandi^  Pîlocarpus  pmnatns. 

Le  nom  de  J aborandi  semble  avoir  été 
une  sorte  d'appellation  vulgaire  donnée 
dans  le  Brésil  à  une  série  de  plantes 
appartejiani  à  des  familles  tres^diverses, 


mais  qui  ont  comme  propriétés  communes 
d'être  aromatiques,  stimulantes,  sudorl- 
flq,ues  et  sialagogucs*  On  Ta  donné  au 
Monntera  ïri/o/mfrt  (rutacées),  à  des  Her- 
pe.^tes  (scrofularîées),  à  des  Pf/3er,  comme 
le  piper  nodosum^l^  Piper  ciiri folium^  le 
Piper  ret icu latum, 

M*  le  docteur  Coutinho  fde  Pernam- 
buco)  a  préconisé  sons  le  nom  de  Jabo- 
randi  une  substance  qui  possède  éner¬ 
giquement  des  propriétés  sudorifiques 
et  sialagogues*  M*  le  professeur  Haillon  a 
déterminé  la  véritable  espèce  qui  donne 
le  Jaborandï  du  D'^Coütinbo*  Il  faut  Tat* 
tribuer  au  Pilocnrpus  pf7ma(us  (rtitacécs), 
originaire  de  la  province  brésilienne  de 
Saint-Paul*  C’est  un  arbuste  à  feuilles 
alternes,  composées,  pennées;  ses  fleurs 
sont  disposées  en  une  longue  grappe 
flexible,  atteignant  quelquefois  50  centi¬ 
mètres  et  en  portant  plus  de  cent* 

La  racine  est  cylindrique,  à  peine  fu¬ 
siforme,  d'environ  IH  millimètres  de  dia¬ 
mètre  ;  le  fruit,  qui  a  été  décrit  par 
M.  Ilolmes  de  Londres,  est  formé  de  cinq 
carpelles  dont  deux  ou  trois  seulement 
arrivent  à  maturité.  Tous  les  caractères 
décrits  par  MM.  Holmes  et  Plancbon,  pro¬ 
fesseur  à  l'École  de  jibarmacie  de  Paris, 
sont  unanimes  pour  confirmer  la  savante 
et  exacte  description  faite  par  M.  Bâillon. 

Le  Laborde  a  le  premier  séparé  du 
Jaborandi  une  huile  essentielle  et  par  dé¬ 
duction  avait  dénoncé  la  présence  d'un 
ou  plusieurs  alcaloïdes*  Ce  jugement  d'a¬ 
bord  hypothétique  a  été  réalisé  par 
.M.  Hyasson  {Journal  de  thérapeuliquei  H) 
mars  1875),  puis  par  M.  E*  Hardy,  Ce  chi¬ 
miste  distingué  avait  fait  successivement 
un  extrait  aqueux  et  alcoolique  de  Jabo¬ 
randi  ;  il  l'a  traité  par  Tacétate  do  plomb 
ammoniacal,  et,  après  avoir  éliminé  le 
plomb  en  excès  par  fbydrogène  sulfuré, 
il  a  ajouté  à  la  liqueur  du  bîchloriiriï 
de  mercure,  I!  se  forme  un  précipité  qui, 
séparé  des  eaux  mères,  puis  truité  par 
l'Iiydrogène  sulfuré,  donne  le  chlorhy¬ 
drate  de  pitocaionne*  Ce  sel  est  bien  cris¬ 
tallisé,  il  est  soluble  dans  l'eau,  insoluble 
dans  l'alcool  absolu  et  dans  l’éther  ;  il 
forme  avec  le  chlorure  d’ûr  un  sel  double 
bien  cristallisé* 

Pour  obtenir  Ir  pilocarpùi€i  nom  donné 
à  cet  alcaloïde  par  M.  Hardy,  il  suffit  de 
le  décomposer  par  l'ammoniaque  en  pré¬ 
sence  d'éther  alcoolisé* 

Les  eaux-mères,  dont  on  a  séparé  lo 
précipité  mercuriel,  traitées  par  l'hydro¬ 
gène  sulfuré,  puis  évaporées,  donnent 
naissance  à  un  corps  en  cristaux  volu¬ 
mineux,  volatil  et  acide*  La  liqueur  éva¬ 
porée  de  nouveau  se  prend  en  masse 
cristalline  î  c'est  le  chlorhydrate  d'uu 
autre  alcaloïde  non  encore  isolé* 

La  pilocarpiae  est  toxique,  son  action 
est  combattue  par  l'atropine,  comme 
celle  du  Jaborandi;  elle  semble  donc  être 
1b  principe  actil  du  Jaborandi.  Son  nom 
rappelle  son  origine  puisqu’il  0!^i  tiré  du 
Piiocarpus  pinfiatus. 
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ACTION  PHYSIOLOGIQUE  DU  JABORANDI. 

't 

C’est  au  docteur  Coutinho  de  Pernambuco  que  nous  devons  la  con¬ 
naissance  du  Jaborandî,  Ce  praticien,  qui  avait  constaté  par  lui- 
môme  les  effets  siaîagogues  et  sudorifiques  du  Jaborandî,  a  iraporlé 
cette  substance  en  France,  en  1873,  et  en  a  remis  des  échantillons  à 
iM.  Gabier. 

L’éminent  professeur  de  thérapeutique  a  expérimenté  aussitôt  ce 
nouvel  agent  dans  son  service  d’hôpital  et  a  fait  connaître  à  la  Société 
de  thérapeutique  les  effets  singuliers  de  ce  remède,  qui  a  pris,  dès  ce 
moment,  le  premier  rang  comme  agent  sudorifique  et  sialagogue. 

Depuis  celte  époque,  le  Jaborandi  a  été  étudié  en  France  par 
MM.  Yulpian,  A,  Robin,  Carville,  Galippe,  Bochefontaine,  Bougarel, 
Féréol,  Byasson,  Hardy,  Lahorde,  etc.  Mais  le  travail  le  plus  complet 
est  dù  à  M.  A.  Robin,  qui  en  a  fait  l’objet  de  plusieurs  mémoires  in¬ 
sérés  dans  laJournul  de  ihérapeutique  (1873), 

Lorsqu’on  administre  à  un  adulte  bien  portant  une  tasse  d’infusion 
de  4  à  3  grammes  de  feuilles  de  Piiocarpus  pimintus,  dont  la  tempé¬ 
rature  est  celle  d’une  tisane  (36  ii  37'»),  c'est-à-dire  ne  dépasse  pas  la 
température  du  corps,  on  constate  que,  peu  de  temps  après,  cinq  à 
quinze  minutes  en  moyenne,  le  patient  est  pris  d’une  transpiration  et 
d'une  salivation  considérables, 

La  salivation,  qui  se  montre  la  première,  est  très- abondante  ;  la  sa¬ 
live  afflue  continuellement  dans  la  bouche,  si  bien  que  le  sujet  en 
expérience  doit  prendre  une  attitude  telle  que  le  liquide  puisse  s’é¬ 
couler  constamment  au  dehors.  S’il  est  assis,  on  le  verra  appuyer  sa 
tête  sur  sombras  ou  sur  un  meuble  pour  que  la  salive  puisse  couler 
dans  un  vase  ;  s’il  est  couché,  il  devra  se  mettre  sur  le  côté  pour  ne 
pas  avaler  cette  salive  dont  l’ingestion  détermine  souvent  des  vomis¬ 
sements. 

Presque  en  môme  temps  que  la  salivation,  commence  la  transpira¬ 
tion  qui  est  bientôt  profuse  et  mouille  non-seulement  la  chemise  et 
les  vêtements  ou  couvertures  du  malade,  mais  l'inonde  comme  s’il 
était  dans  un  bain  à  rhvdrofère. 

Revenons  un  peu  sur  ces  deux  phénomènes.  Presque  aussitôt  après 
que  le  sujet  a  avalé  sa  tasse  d’infusion,  ü  sent  dans  la  bouche  une 
chaleur  et  une  plénitude  bientôt  suivies  de  la  salivation.  Nous  disons 
presque  aussitôt,  car  M.  A.  Robin  l’a  vue  commencer  au  bout  de  deux 
minutes. 

Du  reste,  celte  salivation  ne  s’est  Jamais  fait  attendre  plus  de  trente- 
cinq  minutes,  elle  va  en  augmentant  pendant  une  demi-heure,  et,  au 
bout  de  ce  temps,  elle  atteint  son  maximum  ;  enfin,  après  Irois  quarts 
d'heure,  elle  commence  à  décroître  pour  cesser  en  général  au  bout  do 
deux  heures  de  durée. 
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La  moyenne  de  la  salive  recueillie  est  d’im  demi-litre,  la  quantité 
jeut  varier  d’un  dixième  de  litre  à  un  litre.  Celte  salive  est  en  géné¬ 
ral  opaline,  visqueuse  et  filtre  lentement.  Si  on  la  laisse  en  repos,  elle 
îépose  au  fond  des  matières  blanches  composées  de  cellules  épithé¬ 
liales  ;  tandis  que  sa  surface  se  recouvre  d’une  couche  brillante  que 
M.  A,  Robin  a  reconnue  formée  de  carbonate  de  chaux  amorphe,  uni 
ï  une  matière  organique  et  à  de  nombreux  vibrions. 

La  première  salive  qui  est  rendue  est  alcaline,  puis  l’alcali nité  fai- 
ijlit  pour  se  montrer  de  nouveau  très-net  le  à  la  fin  de  la  salivation. 
L’analyse  de  cette  salive  a  montré  à  M.  Robin  qu'elle  contient  des 
carbonates,  des  sulfates,  des  phosphates,  des  chlorures,  de  l’urée,  de 
laplyaline,  etc.  Les  carbonates  et  les  chlorures  sont  abondants,  mais 
les  sulfates  et  les  phosphates  n’y  existent  qu’en  petite  quantité.  La 
plyaline  s'y  montre  facilement  si  on  la  précipite  par  l’alcool  ;  diluée 
au  centième,  elle  transforme  immédiatement  l’amidon  en  sucre,  éten¬ 
due  au  cinq-centième,  la  fermentation  s’obtient  encore. 

Quant  à  Turée  découverte  en  1848  dans  la  salive  par  l’ettenkofer  et 
évaluée  à  0®%45  par  litre,  M.  A.  Robin  l’a  trouvée  en  moyenne  à  la 
dose  de  c'est-à-dire  un  peu  augmentée.  Mais  M,  A,  Robin  re¬ 

connaît  que  ces  chiffres  sont  sujets  à  erreur,  à  cause  des  difficultés  de 
l'analyse.  C’est  ce  qui  explique  comment  M.  Bougarel  n'a  trouvé  que 
0,00  d’urée  par  litre  d.ins  un  essai  de  salive  rendue  sous  i’influence 
du  Jaborandi. 

Cette  salive  est  sécrétée  probablement  par  toutes  les  glandes  sali¬ 
vaires.  On  la  voit  s.ourdre  du  canal  de  Slénon  et  des  orifices  des  glan¬ 
des  sous-maxillaircs  qui,  pendant  tout  le  temps  que  dure  cette  saliva¬ 
tion,  sont  presque  toujours  gonQées  et  souvent  douloureuses.  Il  semble 
du  reste  que  toutes  les  glandes  salivaires  participent  à  cette  sécrétion. 
Après  cette  abondance  de  sécrétion,  les  organes  épuisés  sécrètent 
moins  le  lendemain  cl  l’on  observe  de  la  sécheresse  de  lu  bouche 

La  transpiration,  avons-nous  dit,  suit  de.  près  la  salivation  ;  elle 
s’annonce  par  de  la  rougeur  et  une  certaine  turgescence  de  la  face, 
puis  elle  débute  par  la  figure  et  le  haut  du  tronc.  Une  fois  établie, 
elle  augmente  rapidement  et  atteint  son  maximum  d’après  M.  A.  Robin 
au  bout  de  trois  quarts  d’heure.  Au  bout  d’une  heure  et  quart,  celte 
sudation  commence  à  baisser  et  elle  est  en  général  terminée  au  bout 
de  deux  heures  à  deux  heures  et  demie. 

II  est  difficile  d'évaluer  exactement  la  quantité  de  sueur  rendue, 
parce  qu’on  ne  peut  la  recueillir.  On  ne  peut  même  guère  découvrir  les 
malades  qui  se  refroidissent  avec  la  plus  grande  facilité.  Tout  ce  qu’on 
peut  dire,  c’est  que  ceux  qui  sont  sujets  à  la  transpiration  suent  plus 
'facilement  que  les  autres  ;  c'est  le  fait  des  rhumatisants  et  des  emphy¬ 
sémateux.  M.  A.  Uohin  a  remarqué  au  contraire  que  les  personnes 
^sujettes  à  la  constipation  ou  atteintes  d’embarras  gastrique  transpi¬ 
rent  moins  que  les  autres. 
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La  sueur  qui  s’écoule  est  toujours  acide  au  début,  puis  son  aciditél 
diminue,  elle  devient  neutre  et  quelquefois  même  alcaline.  Sa  com*| 
position  chimique  est  changée,  et  au  lieu  de  renfermer  0^*,48  d’urée  | 
par  litre,  elle  en  contient  en  moyenne  | 

Après  cette  sécrétion  exagérée,  la  peau  se  comporte  comme  les] 
glandes  salivaires,  et  elle  devient  sèche  le  lendemain,  | 

Indépendamment  de  ces  deux  actions  principales  du  Jaborandi,  ill 
en  faut  noter  de  secondaires,  M,  Gubler  a  constaté  l’hypersécrétion | 
de  la  muqueuse  nasale  et  de  la  glande  lacrymale,  ainsi  que  celle  des] 
glandes  pharygiennes,  trachéales  et  bronchiques.  | 

Ces  modifications  si  rapides  et  si  énergiques  des  appareils  de  sé- 1 
crétion  et  d’excrétion  ne  s’obtiennent  pas  sans  un  certain  malaise  de  | 
la  part  des  sujets  en  expérience.  Non-seulement  ils  sont  tourmentés] 
par  une  sputation  perpétuelle,  mais  ils  ont  fréquemment  des  nausées  | 
et  souvent  môme  des  vomissements  pour  peu  qu’ils  avalent  leur  salive. 
Us  éprouvent  des  vertiges,  des  étourdissements,  de  la  pesanteur  de 
tête.  La  vue  se  trouble  souvent,  la  pupille  est  resserrée.  M.  A.  Itobin, 
MM.  Martindale  et  Twedy  ont  même  constaté  des  troubles  dans 
l’accommodation  et  une  certaine  myopie  temporaire. 

Pendant  l’action  du  médicament,  la  température  n'est  pas  modifiée 
d’une  manière  importante,  elle  s’élève  de  trois  ou  quatre  dixièmes  do 
degrés  au  commencement  de  la  sudation.  La  circulation  est  troublée, 
il  y  a  une  certaine  agitation  du  pouls.  La  fréquence  augmente  de 
à  m  pulsations  au  début  delà  sudation,  puis  peu  à  peu  le  nombre  dé¬ 
croît,  et,  après  la  terminaison  des  phénomènes  physiologiques,  le  ; 
pouls  baisse  légèrement. 

Il  était  intéressant  de  rechercher  ce  que  devenait  la  sécrétion  uri¬ 
naire  et  de  savoir  si  l’abondante  perte  de  liquide  faite  par  la  peau  elles 
glandes  salivaires  troublait  réliminalion  qui  se  fait  ordinairement  par 
les  voies  urinaires.  M.  A.  Robin  a  constaté  que  cette  perte  d’eau  si  con¬ 
sidérable  n’empêche  pas  les  malades  d’éprouver  le  besoin  d’uriner.  11  a 
même  constaté  que  cette  miction  a  été  souvent  douloureuse  et  accom¬ 
pagnée  d’une  telle  irritation  du  canal,  que  deux  fois  il  s’en  est  suivi  un 
écoulement  uréthral.  Laquantilé  d’urine  rendue  le  jour  de  l'administra¬ 
tion  du  Jaborandi  diminue  notablement,  et  cette  réduction  est  en 
moyenne  d’un  quart  de  litre,  d’après  M.  A.  Robin;  mais,  le  lendemain, 
il  y  a  une  augmentation  presque  constante  qui  dépasse  la  quantité 


moyenne  desurines.  En  résumé,  la  réduction  de  la  quantité  des  urines  ne 
compense  nullement  la  quantité  d’eau  rendue  par  la  sueur  et  la  salive. 

Nous  ne  dirons  plus  qu’un  mot  de  cette  action  physiologique  :  il 
est  relatif  à  l’antagonisme  qui  existe  entre  le  Jaborandi  et  l’alropine. 
MM.  Siniedeberg  et  Koppe,  puis  M.  Prévost,  de  Genève,  ont  montré 
qu’il  existe  un  antagonisme  très-net  entre  l’action  de  l’atropine  et 
celle  de  la  muscarine.  M,  Vulpîan  a  trouvé  par  re.vpérimcnlation  sur 
les  animaux  qu’il  en  est  de  môme  pour  le  Jaborandi.  Si  l’on  injecte 
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dans  la  veine  fémorale  d’un  chien  une  infusion  de  Jaborandî  faite 
avec  2  grammes  de  feuilles  et  20  ou  3U  grammes  d’eau,  on  voit,  au 
bout  de  35  ou  40  secondes,  la  salive  couler  abondamment  par  la  canule, 
mise  dans  le  canal  de  Wliarton.  Si  alors  on  injecte  au  même  animal 
par  la  même  veine,  une  petite  quantité  de  sulfate  d’atropine,  1  à  2  cen~ 
ligrammes  en  dissolution  dans  10  ou  to  grammes  d’eau,  on  voit,  au 
bout  de  quelques  instants,  la  salivation  s'arrêter  complètement.  M .  Y  nU 
piûn  a  pu  de  môme  empêcher  les  effets  du  Jaborandi  chez  un  de  ses 
malades  en  lui  administrant  un  milligramme  de  sulfate  d’atropine 
vingt  minutes  auparavant,  La  salivation  et  la  sudation  ont  bien  com¬ 
mencé  à  se  manifester,  mais  elles  se  sont  arrêtées  au  bout  de  peu  de  , 
temps. 


THÉRAPEUTIQUE. 

Nous  sommes  beaucoup  moins  fixés  sur  la  valeur  thérapeutique  du 
Jaborandi  que  sur  ses  propriétés  physiologiques.  L’expérience  théra¬ 
peutique  demande  malheureusement  beaucoup  plus  de  temps  que 
rexpérimenlation  physiologique. 

Nous  allons  faire  connaître  les  résultats  obtenus  jusqu’il  présent. 

L’abondance  des  sécrétions  et  surtout  des  excrétions  produite  par 
le  Jaborandi  devait  penser  à  en  faire  surtout  un  dérivatif.  En  effet,  les 
circonstances  où  ce  singulier  médicament  aparu  le  plus  favorable  sont 
des  cas  d’asthme  humide,  c’est-à-dire  de  bronchites  aiguës  contrac¬ 
tées  par  des  emphysémateux,  bronchites  accompagnées  d’un  catarrhe 
abondant,  d’une  congestion  intense  et  quelquefois  même  d’œdème 
pulmonaire.  M.  Gublcr  cite  plusieurs  cas  d’attaque  d’asthme,  qui 
ont  été  soulagées  dès  la  première  administration  du  Jaborandi, 

Dans  la  grippe,  comme  dans  la  bronchite  aiguë,  l’amélioration  a  été 
également  rapide  et  définitive,  niais  dans  la  bronchorrhée  le  soula¬ 
gement  produit  n’a  été  que  transitoire. 

Dans  les  hydropisies  aiguës,  dans  la  pleurésie  aiguë,  le  Jaborandi  a 
paru  rendre  des  services  (Gréquy,  Soc.  de  thérapeutique,  10  mars  1873). 
11  en  a  été  de  môme  dans  la  maladie  de  Bright,  dans  le  rhumatisme 
articulaire  aigu,  et  le  rhumatisme  musculaire  :  le  Jaborandi  a  produit 
du  soulagement,  mais  ce  soulagement  n’a  été  qu’éphémère.  M.  Maillart 
{de  Dijon)  a  été  plus  heureux  dans  un  cas  de  goutte  articulaire  ré¬ 
trocédée  sur  le  poumon  ;  l’acUon  du  Jaborandi  a  jugé  l’accès  de 
goutte. 

Quantàla  pneumonie,  elle  n’a  pas  été  sérieusement  améliorée,  mais 
par  contre,  on  a  pu  voir  que  le  traitement  par  les  sueurs  e.xagérées 
exposait  à  certaines  complications. 

Dans  un  cas,  en  effet,  le  malade,  trempé  de  sueur,  s’est  laissé  re- 
froidirela  contracté  une  bronchite  capillaire  dont  fort  heureusemen l 
il  a  pu  guérir. 

Tkousséau  et  Pidous.  Ü'  tünios. 
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Il  faut  donc  attendre  encore  pour  juger  la  valeur  Hiérapeutiquo 
de  celle  substance  dont  l’aclion  est  si  prompte  et  si  énergique. 

MODE  d'administration  ET  DOSES. 

La  préparation  le  plus  ordinairement  employée  pour  l’administra¬ 
tion  du  Jaborandi  est  Vin  fusion  de  feuilles  qui  se  fait  avec  2  à  6  gram¬ 
mes  de  feuilles  concassées  que  l’on  met  infuser  pendant  15  minutes 
dans  125  grammes  d’eau  bouillante  renfermée  dans  une  théière  dont 
on  a  soin  de  fermer  le  couvercle. 

On  peut  obtenir  une  infusion  encore  plus  active  en  faisant  macérer 
les  feuilles  pendant  24  heures  d’avance  dans  un  peu  l’alcool.  L’m/u- 
sîon  de  rameaux  ou  d'écorce  est  moins  active. 

Vextrait  sec  obtenu  par  l’eau  est  actif;  1  gramme  d’extrait  corres¬ 
pond  à  5  grammes  de  feuilles. 

Le  saccharure^  obtenu  en  triturant  l’extrait  avec  5  ou  6  fois  son 
poids  de  sucre,  se  dissout  très-bien  et  trcs-rapidemenl, 

M.  Collignon  a  préparé  un  éluù\  ou  sirop  alcoolique,  dont  20  cen¬ 
timètres  cubes  équivalent  à  environ  quatre  grammes  de  feuilles. 

DE  LA  SUDATION.  ■  | 

L’un  des  meilleurs  moyens  de  provoquer  la  sudation  est  le  calorique, 
dont  nous  avons  parlé  en  traitant  des  excitants  généraux.  Lorsque  la 
lenipéralure  de  l’atmosphère  est  élevée,  le  moindre  exercice  provoque 
la  transpiration,  et  ce  moyen  ne  reste  pas  inefficace  quand  la  tempé¬ 
rature  diminue,  il  faut  seulement  augmenter  l’exercice,  La  marche 
rapide,  la  gymnastique  et  tous  les  exercices  dans  lesquels  le  corps 
doit  dépenser  une  grande  somme  de  force  mécanique  finissent  par 
amener  la  transpiration.  Nous  avons  signalé  également  les  milieux 
artificiels  échauffés,  l’étuve  sèche,  l’étude  humide,  le  bain  chaud,  et 
en  particulier  l'étuve  partielle  conseillée  par  {Hydrothérapie,  II!,  î 

éd.  l8C6). Il  y  faut  joindre  d’autres  moyens  qui  ne  sont  plus  des  milieux 
chauffés,  mais  des  corps  mauvais  conducteurs  qui  isolent  le  malade 
d’une  atmosphère  qui  offre  une  température  inférieure  à  celle  de  l’or¬ 
ganisme  ;  nous  voulons  parler  de  l'enveloppement  dans  les  couvertu-  | 
res  et  les  édredons.  Enfin  nous  citerons  l’eau  qui,  même  froide,  de¬ 
vient  un  sudoriliqiie  déji  signalé  par  llancoke  en  1722. 

Le  plus  ordinairement,  on  associe  plusieurs  de  ces  moyens,  soit 
qu’on  fasse  boire  les  malades  placés  dans  l’éluve  partielle  ou  dans  les 
couvertures,  soit  qu’on  administre  l’eau  à  une  température  pins 
élevée  et  qu’on  y  fasse  dissoudre  les  principes  actifs  de  certains  oiédi- 
canients  sudorifiques  empruntés  au  règne  minéral  ou  végétal. 

Nous  avons  décrit  plus  spécialement  dans  cet  article  les  principaux 
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sudorifiques:  Gayac,  Salsepareille,  Jaborandi,  etc.;  il  y  faut  joindra 
d’autres  végétaux  empruntés  à  une  foule  d’autres  familles  :  la  Bour¬ 
rache  (borraginée),  l’Angélique  (ombcliifère),  la  Sauge  (labiée),  la 
Serpentaire  de  Virginie,  le  Contra-yerva,  la  Canne  de  Provence  (gra- 
minée),  l’Arundo  phragmites,  l’Asclepias  vincetoxicum  ou  dompte- 
venin  (apocynée),  l’Asclepias  tuberosa,  l’Astragalusescopius  (légmni- 
neuse),  le  Santal  rouge,  la  Scabieuse  (Dipsacée),le  Cassis  (Riberiée),  le 
Scorzonera  Hispanica  (synanthérée),  l’Œillet  rouge  (caryophyllée).  On 
doit  y  joindre  les  stimulants  diffusibles  :  l’alcool,  le  vin,  le  thé,  l’acé¬ 
tate  et  le  carbonate  d’ammoniaque,  l'antimoine,  etc. 

Les  indications  de  la  sudation  sont  des  plus  nombreuses.  Les  pre¬ 
mières  sont  les  indications  hippocratiques,  c'est-à-dire  celles  qui  con¬ 
sistent  à  provoquer  les  crises  dans  les  maladies  qui  se  jugent  par  ce 
moyen  :  la  fièvre  éphémère,  les  phlegmasies  a  frigore^  le  coryza, 
l’angine,  la  laryngite,  le  trachéite,  la  bronchite,  la  pneumonie,  la 
pleurésie,  la  grippe,  etc.  Dans  ces  cas,  la  sudation  s’obtient  facilement 
par  les  boissons  chaudes  et  les  infusions  de  plantes  sudorifiques  aidées 
de  l’enveloppement  dans  les  corps  isolants. 

Dans  les  maladies  chroniques,  la  sudation  peut  être  employée  au 
contraire  6l' agent  spoliateur,  comme  dans  la  cure  de  l’obésité,  des 
hydropisies  partielles  ou  générales,  i’anasarquc  cardiaque,  rénale, etc., 
l’ascite,  l’hydarLbose,  etc. 

Dans  d’autres  cas,  la  sudation  est  employée  à  titre  ù’agent  dérivatif; 
dans  les  alfections  chroniques  des  viscères,  le  rhumatisme  muscu¬ 
laire,  la  sciatique. 

D’autres  fois,  la  sudation  a  pour  but  d’augmenter  l’excrétion  cuta¬ 
née  et  devient  ainsi  une  sorte  de  dépuratif;  tel  est  le  cas  de  la  sudation 
appliquée  à  la  syphilis,  à  la  goutte,  à  la  scrofule,  aux  hémori'hoïdes.à 
la  conslipation,  etc. 

Quelle  que  soit  l’indication  que  le  médecin  se  propose,  il  devra 
mesurer  rintensité  et  la  durée  de  la  sudation  à  l’elfet  produit  sur  l’or¬ 
ganisme.  La  première  règle  est  que  celte  sudation  soit  bien  tolérée, 
par  l'organisme,  qu’elle  ne  produise  pas  de  fatigue  qui  ne  soit  facile¬ 
ment  réparée  et  que  la  peau  conserve  sa  tonicité,  qu’elle  ne  devienne 
ni  fiasque,  ni  ridée.  Dans  ces  conditions  méthodiques,  la  sudation  rend 
de  grands  services,  et  beaucoup  de  malades  lui  doivent  la  guérison 
de  maladies  menaçantes  ou  rebelles. 


DIURÉTIQUES 

ou  MÉDICAMENTS  DONT  l’aCTION  EXCITE  PLUS  SPÉCIALEMENT 

LA  SÉCRÉTION  URINAIRE. 


Dans  toutes  les  classes  d’agents  thérapeutiques  pris  dans  la  Matière 
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médicale  ou  hors  d'elle,  on  trouve  de  nombreux  moyens  d’augmen¬ 
ter  la  secrétion  des  reins;  mais  ici,  comme  pour  les  siidoriliques, 
nous  ne  sommes  tenus  d’indiquer  que  les  substances  excitantes  qui, 
par  une  sorte  d'élection,  sollicitent  plus  particulièrement  la  fonction 
uropoié tique.  Le  but  et  la  raison  de  cette  médication  spéciale,  les 
cas  où  elle  est  applicable,  les  conditions  qui  en  favorisent  le  succès, 
celles  qui  en  annulent  les  effets  ou  la  conlrc-indiqiicnt,  sont  autant 
de  considérations  qu’on  trouvera  distribuées  à  leur  place,  naturelle, 
dans  plusieurs  médications,  principalement  reÆCiianfe  et  Vaniiphlo- 
gtslique,  etc. 

La  plupart  des  substances  diurétiques,  celles  surtout  que  fournil  le 
règne  végétal,  jouissent  d’une  propriété  sédative  assez  marquée  sur  le 
centre  circulatoire,  dont  elles  ralentissent  les  mouvements.  Il  faut 
tenir  compte  de  ce  fait  important  lorsqu’on  recberche  les  indications 
de  la  Médication  diurétique;  de  môme  qu’à  propos  de  la  Médication 
sédative  on  doit  songer  à  la  propriété  diurétique  d’un  grand  nombre 
des  agents  dû  celLo  médication.  Ainsi,  le  froid  est  le  plus  puissant 
des  sédatifs,  et  il  est  un  des  diurétiques  les  plus  actifs,  les  moins  in¬ 
constants,  et  vice  versa.  Les  diurétiques  de  la  matière  médicale,  la 
digitale,  par  exemple,  sont  aussi  des  sédaüfs  assez  puissants.  L’hon¬ 
neur  des  classifications  souffre  sans  doute  de  cette  multiplicité  de 
propriétés  appartenant  au  môme  agent,  mais  nous  ne  saurions  en 
être  responsables,  et  il  serait  injuste  d'exiger  une  grande  rigueur  de 
classilicution  en  présence  de  matières  qui  laissent  un  si  vaste  champ, 
à  l’arbitraire  et  aux  manièi'cs  de  voir. 

L’uropoièse  est  une  des  fonctions  les  plus  difficiles  à  étudier.  Il  no 
faut  pas  oublier  que  si  cette  fonction  est  centralisée  dans  les  reins, 
elle  commence  dans  tous  les  tissus.  Lorsque  chacun  de  nos  organes 
entre  en  activité,  il  puise  dans  le  sang  artériel  les  matériaux  dont  il  a 
besoin  et  rejette  dans  les  veines  les  déchets  de  l’acte  chimique  qui 
accompagne  l’acte  fonctionnel.  Chaque  veine,  en  rapportant  les  rési¬ 
dus  de  celte  action  chimique  et  en  les  versant  dans  la  masse  du  sang, 
prépare  ainsi  re.xcrétion.  Le  poumon  rejette  l'acide  carbonique,  la 
peau  et  les  reins  se  chargent  de  compléter  cette  fonction.  De  là  une 
grande  solidarité  entre  la  peau  et  les  reins.  Le  tube  digestif  lui-mème 
contribue  à  l’excrétion,  et  s’il  y  a  constipation  et  résorption  d’une 
partie  des  matériau.x  qui  auraient  dià  être  rejetés  par  la  défécation, 
le  poumon,  la  peau  et  les  reins  doivent  y  suppléer.  Par  consequent, 
lorsque  la  peau  entraîne  par  la  Iranspiralion,  et  l'intestin  rejette  par 
la  diarrhée  une  partie  de  ces  déchets,  l’élimination  rénale  diminue 
d’autant.  Nous  venons  de  voir  que  les  médicaments  qui  amoindrissent 
la  circulation  périphérique  deviennent  par  cela  môme  des  diuréti¬ 
ques.  Mais  ils  ne  sont  pas  les  seuls.  Les  toniques  vasculaires,  les 
astringents  deviennent  souvent,  par  cela  même,  des  diurétiques. 

En  présence  des  nombreuses  inconnues  de  celle  fonction,  on  a  de- 
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mandé  à  la  physiologie  moderne  d’éclairer  ce  difficile  problème  ;  les 
expériences  de  Goll  (de  Wurzbourg)  (lui  ont  montré  que  l’augmenta- 
lion  de  la  tension  vasculaire  augmente  le  diurèse  ont  été  mises  à 
contribution  et  ont  pu  rendre  compte  d'une  manière  un  peu  plus 
précise  de  la  faculté  que  possède  le  rein  de  suppléer  la  peau  et 
expliquer  raclion  diurétique  produite  par  Tinjeclion  des  liquides 
aqueux.  Les  travaux  de  Poiseuille  et  de  Graham  sur  la  diffusion  et  la 
dialyse  ont  permis  de  comprendre  un  peu  mieux  l’acUon  des  diuréti¬ 
ques  minéraux  et  la  diurèse  des  diabétiques.  Mais  ce  ne  sont  encore 
que  de  faibles  lumières. 

Nous  avons  dit  que  les  sédatifs  sont  diurétiques;  il  faut  y  joindre 
les  astringents. 

Le  règne  minéral  fournit  d’assez  nombreux  diurétiques.  Tous  sont 
des  sels  à  hase  de  soude  ou  de  potasse.  Ce  qu’ils  ont  de  plus  remar¬ 
quable,  c’est  leur  nullité  d’action  en  tant  qu’excitants  généraux. 
Ainsi,  qu’ils  augmentent  ou  non  la  quantité  des  urines,  jamais  ils 
n’activent  primitivement  la  chaleur  animale,  jamais  ils  n’accélèrent 
la  circulation,  etc.  On  les  voit  bien,  à  défaut  de  diurèse,  produire 
l’exagération  de  quelque  autre  fonction  sécrétoire  ou  exhalante, 
mais  non  pas,  nous  le  répétons,  les  phénomènes  qui  attestent  une 
stimulation  générale,  à  moins  qu’ils  ne  soient  administrés  à  très- 
hautes  doses  ou  dans  les  cas  de  phlegmasies.  Ils  sont  phdôt  propres 
à  la  combattre.  Nous  ne  parlons  pas  des  effets  toxiques  que  peu¬ 
vent  déterminer  de  grandes  quantités  de  ces  sels.  Ce  sont  Va:i<}(ûte 
rfe  potasse,  les  sous-earAona^e,  bicarbonate  et  acétate  de  potasse  et  de 
soude. 

L’action  nerveuse  est  bien  moins  connue.  Qui  pourra  nous  expli¬ 
quer  la  diurèse  qui  termine  si  souvent  les  attaques  d’hystérie  et 
celle  qui  suit  la  piqûre  du  quatrième  ventricule  ?  Si  nous  connaissions 
mieux  le  mécanisme  de  la  polyurie  non  sucrée,  peut-être  pourrions- 
nous  mieux  manier  les  diurétiques.  Qui  pourra  nous  dire  par  quel 
mécanisme  la  craie  guérit  si  Incn  la  polyurie  des  chevaux  qu’on 
appelle  la  pisse  ? 

Ajoutons  qu’il  est  peu  de  médication  plus  infidèle  que  la  médica¬ 
tion  diurétique.  Dans  certains  cas,  elle  se  montre  très-active  cl,  dans 
d’autres  en  apparence  semblables,  elle  est  sans  action.  Chez  le  môme 
malade  elle  va  réussir  pendant  plusieurs  jours,  puis  cesser,  et  quand 
on  voudra  la  reprendre  un  peu  plus  tard,  le  môme  moyen  ne 
réussira  plus.  Là  où  un  diurétique  n'agit  pas  ou  n’agit  plus,  un  autre 
pourra  encore  produire  la  diurèse.  Sans  doute  l’économie  et  le  rein 
en  particulier  ne  sont  plus  dans  les  mômes  conditions.  Mais  quelles 
sont  les  conditions  favorables?  Voilà  ce  qu’il  est  trop  souvent  impos¬ 
sible  de  déterminer. 

11  ne  nous  coûte  nullement  d’avouer  notre  ignorance  et  nos  lec¬ 
teurs  savent  avec  quelle  loyauté  nous  le  faisons.  Aussi  ne  proposerons- 
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nous  pas  encore  dans  cette  édition  une  classification  des  diurétiques. 
Nous  avons  étudié  avec  intérêt  et  même  avec  sympatliie  celles  qui 
ont  été  proposées  dans  ces  dernières  années,  mais  nous  sommes 
forcés  de  reconnaître  qu’elles  ne  donnent  pas  la  solution  du  pro¬ 
blème. 

On  a  voulu  ériger  en  principe,  depuis  les  expériences  de  Wôhler, 
que  les  principaux  diurétiques  étaient  ceux  qui  s’éliminaient  par  les 
reins  et  provoquaient  au  passage  une  excitation  spéciale.  Cela  est 
vrai  pour  quelques-uns.  Mais  combien  de  médicaments  s’éliminent 
par  l’urine  sans  être  diurétiques  !  Enfin  comment  peut-on  expliquer 
raction  diurétique  de  certaines  eaux  minérales  qui  renferment 
moins  de  substances  actives  que  les  eaux  potables,  et  sont  bien  plus 
diurétiques  que  l’eau  simple  ? 

Nous  sommes  donc  réduits  à  faire  encore  individuellement  This- 
toire  de  chaque  diurétique. 

Le  règne  animal  ne  nous  offre  à  étudier  qu’un  seul  diurétique, 
c’est  rUrée. 


LUfce»  est  un  principe  immédiat 

contenu  dans  l’iirine  de  Thomme  et  des 
mammifères.  Elle  à  été  découverte  par 
i'ioueJlej  eu  1773,  mais  impure.  C'est 
Fourcroy  et  Vauqueliii  qui  lui  ont  donné 
son  nom,  Ber^elîus  et  W,  Prout  Tont 
enfin  obtenue  pure  et  incolore.  Elle  est 
alors  sous  la  forme  de  longs  cristau\ 
lamelleui,  aiguillés  ou  prismatiques,  in¬ 
colores,  brillants,  nacrés, inodoreS)  d*une 
saveur  fraîche,  piquante,  ne  rappelant 
nullement  celle  de  Turme,  Elle  ne  s'al¬ 
tère  pas  il  Pair,  osttrès-soluble  dans  Peau 
et  ralcool  ;  la  vapeur  qu'elle  répand  lors¬ 
qu’on  La  jette  sur  des  charbons  ardents 
est  fortement  ammoniacale-  On  Tobtient 


en  traitant,  par  facide  azotique,  l'urine 
réduite  à  consistance  sirupeuse.  11  se  pré¬ 
cipite  de  Fazotate  acide  d'Urée,  qu’on 
décompose  par  Je  carbonate  de  plomb. 
L'Urée  misé  à  nu  est  alors  dissoute  dans 
de  l’AicooI  qu'on  fait  évaporer  jtisqu'i 
formation  de  cristaux-  Ceux-ci  sont  en¬ 
suite  décolorés  par  ie  charbon  animal,  et 
constituent  TOrée  que  nous  venons  de 
décrire. 

M.  Wmlher  a  le  premier  obtenu  TUrée 
arlJlicîeHe  en  traitant  luie  dissolution  de 
cyanate  de  potasse  par  une  soliuion  de 
sulfaté  d'ammoniaque,  en  évaporant  k  sîc- 
cîié  et  reprenant  par  Talcool  qui  dissout 
l'Urée. 


Cette  substance  s'administre,  d  après  Ségalas  et  Fouquier,  en  so¬ 
lution  J  dans  Feau  distillée  et  édulcorée  ,  depuis  la  dose  de  2  à 
4  grammes  par  jour.  Ses  effels  généraux  sont  nuis. 

De  nouvelles  recherches  de  M-  Rabuteau  ont  montré  que  FUrée 
n'était  qu’un  faible  diurétique  {Union  médicale^  30  novembre  1872)* 


KITRATE  D’URÉE 

Ce  sel  s'obtient  en  traitant  l^urîne  hu¬ 
maine  concentrée  par  de  l'acide  azotique 
exempt  de  composés  azoteux;  il  crbial- 
Use  en  priâmes  ou  en  feuillets  blancs 


(C*I1‘A3“0«,Az0'II0). 

anhydres  ;  il  rougit  le  tournesol,  il  est 
soluble  dans  Teau  et  dans  l'alcool;  oo 
remploie  k  la  dose  de  5  centigrammes 
à  1  gramme  par  vingt- quatre  heures* 


AZ0T4TB  DE  POTASSE, 
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(AzH^IO.C^miV^^OMIO). 


L^Urate  d'ammoniaque  est  un  sel  acide 
qui  s'obtient  en  versant  rammnniaque 
sur  de  l'acide  urique;  en  cliaulfant,  la 
masse  se  prend  en  une  geîée  que  l'on  fait 
dessécher.  Cest  un  sel  blanc  amorphe  ou 
cristallisant  en  petites  aiguilles  peu  so¬ 


lubles  dans  Teau  ;  on  l'emploie  sous 
forme  de  pommade  à  la  dose  de  l  gramme 
de  sel  pour  30  grammes  d’axônge;  à 
llntérîeur  la  dose  est  de  20  ù  50  centi¬ 
grammes. 


AZOTATE  DE  POTASSE  AOKO). 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


Le  Nitrate  de  potasse.  Sel  de  nitre, 
Salpêtre  puriflé.  Azotate  de  potasse^  est 
blanc,  cristallisé  en  prismes  hexagones* 
Sa  sas^eur  est  fraîche*  11  est  inaltérable  k 
Pair;  insoluble  dans  ralcool  absolu;  so¬ 
luble  dans  reau,  25  pour  lÛO  plus  soluble 
dans  l^eau  chaude, 

L'Azoute  de  potasse  du  commerce  con¬ 
tient  quelquefois  du  chlorure  de  sodium, 
sophistLcation  que  Ton  constate  à  l'aide 
du  nitrate  d'argent,  qui  forme^  dans  la 
solution  d’Azotaie  de  potasse  ^  un  pré¬ 
cipité  de  chlorure  d'argent. 

Le  Nitrate  de  potasse  s'administre  en 
poudre,  ou  mieux  dans  une  tisane,  dans 
dn  vin  blanc*  dans  une  émulsion  . 

Nombre  de  plantes  qui  croissent  dans 
les  conditions  où  TAzotate  de  potasse 
prend  naissance  renferment  une  assez 
forte  proportion  de  ce  sel  pour  lui  devoir 
des  propriétés  diurétiques  ;  telles  sont  en 
général  tes  borraginées^  tels  sont  le 
grand  tournesol,  et  surtout  la  pariétaire. 


Le  Sel  de  nitre  existe  assez  abondam* 
ment  dans  les  lieux  où  se  décomposent  les 
matières  animales  ;  on  le  voit  s'effleurïr  à 
la  surface  du  sol.  et  c'est  des  vieux  plâ¬ 
tras  qu'on  le  tirait  habituellement  chez 
nous.  On  employait  la  lixiviation;  mais 
l'eau  dissout  en  même  temps  des  nitrates 
de  chaux  et  de  magnésie;  on  ajoutait 
alors  un  lait  de  chaux  qui  précipitait  la 
magnésie;  puis  du.  sulfate  de  soude  qui 
précipitait  la  chaux  k  l'état  de  sulfate  do 
chaux,  et  comme  l'Azotate  de  potasse  est 
raélaiigé  à  une  certaine  quantité  d' Azotate 
de  soude,  on  ajoutait  du  chlorure  de  po¬ 
tassium,  ce  dernier  faisait  du  chlorure 
de  sodium  et  il  ne  restait  plus  que  du 
Nitrate  de  potasse  qui  se  irréel  pilait  par 
refroidissement,  Anjou rdlmi  on  traite  â 
t'ébuiiiiion  le  Nitrate  de  soude  du  Chili 
par  le  chlorure  de  potassium.  Le  Nitrate 
de  potasse  se  dépose  de  la  liqueur  re- 
froidie* 


THERAPEUTIQUE. 

Bien  que  Ton  puisse  lire  dans  VApparalus  medicamimtm  de  Gmelin  le 
résumé  assez  Indigeste  des  travaux  presque  innombrables  qui  ont  été 
faits  sur  le  Sel  de  nitre,  et  que  les  journaux  de  médecine  publiés 
depuis  le  commencement  de  ce  siècle  contiennent  beaucoup  de  faits 
relatifs  à  l'action  de  ce  sel,  il  s’en  faut  de  beaucoup  que  son  histoire 
physiologique  et  thérapeutique  soit  complète;  aussi  nous  bornerons- 
nous  à  l’énoncé  rapide  des  assertions  nombreuses  qui  se  trouvent  con¬ 
signées  dans  les  divers  auteurs. 

ACTION  PUYSIOLOGIQUE. 

Les  expériences  de  Jœrg  ont  démontré,  d’une  manière  positive,  que 
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l’Azotate  de  potasse,  pris  par  des  hommes  bien  portants,  d’abord  à  la 
dose  de  4  centigrammes,  deux  fois  par  jour,  et  graduellement  jusqu’à 
la  dose  de  1  à  8  grammes,  augmente  ordinairement  la  sécrétion  uri¬ 
naire,  et  modifie  à  peine  la  sécrétion  cutanée  ;  qu’il  exerce  d’abord 
une  action  sédative  générale  bientôt  suivie  d’une  réaction  assez  éner¬ 
gique. 

Ces  expériences  concordent  assez  bien  avec  celles  qui  avaient  été 
faites  antérieurement  et  avec  celles  plus  nombreuses  et  mieux  enten¬ 
dues  qui  ont  été  instituées  plus  tard. 

A  la  dose  élevée,  15,  2Ü,  30  et40  grammes  par  jour,  et  môme  davan¬ 
tage,  le  Nitrate  de  potasse  détermine  plus  vivement  encore  l’action 
diurétique,  mais  quelquefois  aussi  de  l'ardeur  d’urine,  de  la  dysurie,. 
et  même  la  suppression  totale  de  la  sécrétion  rénale;  il  donne  lieu  à 
quelques  nausées,  à  du  dévoiement,  mais  en  même  temps  il  semble 
exercer  sur  l’économie  une  stupéfaction  considérable,  caractérisée 
par  un  sentiment  de  défaillance,  des  lipothymies,  un  refroidissement 
généra!,  des  vertiges,  un  alfaiblissement  du  pouls,  accidents  qui  peu¬ 
vent  être  portés  jusqu’à  la  prostration,  et  môme  jusqu’à  la  mort.  Ce 
n’est  pas  que  de  si  graves  désordres  se  remarquent  fréquemment; 
mais  des  expériences,  rapportées  en  grand  nombre  dans  le  IVaiié 
de  toxicologie  d’Orfila,  ne  permettent  pas  de  douter  que,  aux  doses  que 
nous  venons  d'indiquer,  l’Azotate  de  potasse  ne  puisse,  dans  des  cas 
fort  rares  il  est  vrai,  devenir  un  poison  mortel. 

Si  donc  les  toxicologistes  ont  exagéré  les  dangers  du  Nitrate  de 
potasse,  d’autre  part  quelques  thérapeutistes,  et  Gendrin  en  parti¬ 
culier,  ont  eu  peut-être  le  tort  de  contester  d’une  manière  trop  abso¬ 
lue  le  danger  possible  de  très-hautes  doses  de  Sel  de  nitre. 

Cette  action  stupéfiante  du  Nitrate  de  potasse  peut  aller  jusqu’à 
donner  à  l’économie  une  diathèse  asthénique  fort  remarquable  ;  ainsi 
les  expériences  de  Pilger  démontrent  que,  chez  un  animal  atteint 
de  fièvre  inflammatoire,  on  voit  se  développer  rapidement  des  acci¬ 
dents  typhoïdes,  si  l’on  donne  des  doses  trop  élevées  de  Sel  de  nitre. 

Faut- il  croire  maintenant  aux  propriétés  anaphrodisiaques  de  ce 
médicament,  propriétés  indiquées  par  Hummel  {Tractat.  de  Arth.)^  et 
que  l’on  eut  de  fréquentes  occasions  de  constater,  suivant  cet  auteur, 
lorsque,  l’usage  du  Sel  de  nitre  étant  devenu  à  la  mode  par  suite  de 
l’usage  qu’en  avait  fait  le  chancelier  Dacon,  on  en  vint  même  à  pren¬ 
dre  l’Azolale  de  potasse  comme  préservatif  de  l’inflammation? 


THÉRAPEUTIQUE. 

Presque  toutes  les  propriétés  thérapeutiques  de  l’Azotate  de  potasse 
se  préjugent  par  l’action  physiologique  de  ce  sel.  C’est  surtout  comme 
diurétique,  comme  sédatif  que  ce  médicament  a  été  employé. 


AZOTATE  DE  SOUDE, 
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Le  Sel  denilre  est  d’un  usage  populaire  dans  tonies  les  hydropisies, 
dans  le  but  d’activer  la  sécrétion  urinaire,  la  plus  puissante  des  sé¬ 
crétions  éliminatoires.  Mais  si  l’on  doit  reconnaître  volontiers  que, 
dans  les  épanchements  séreux  peu  graves,  TAzolate  de  potasse  rend 
de  véritables  services,  il  est  à  peu  près  inutile  quand  les  épanche¬ 
ments  ne  sont  pas  presque  exclusivement  de  nature  séreuse,  il  est 
nuisible  lorsque  l’hydropisie  dépend  d’une  affection  chronique  des 
reins,  ce  qui  malheureusement  est  assez  commun. 

L’action  sédative  de  TAzotate  de  potasse  u  été  particulièrement 
utilisée  par  Macbrige,  par  Baocleshy,  et  plus  lard  par  Gendrin  dans 
les  fièvres  inflammatoires,  et  notamment  dans  celle  qui  se  lie  au  rhu¬ 
matisme  articulaire  aigu.  Les  faits  nombreux  que  Gendrin  a  publics 
conjointement  avec  Aran  dans  le  numéro  de  février  1841  du  Jourml 
des  connaissances  médico-chii'urfjîcales^  ne  permettent  pas  de  révoquer 
en  doute  l’action  hyposthénisante  du  Nitrate  de  potasse,  et  son  utilité 
dans  le  rhumatisme  articulaire  aigu  et  fébrile. 

En  serait-il  de  môme  dans  les  fièvres  inflammatoires  liées  à  la  phleg- 
masie  de  la  plèvre,  du  poumon,  etc.,  etc.?  Nous  ne  nous  permet¬ 
trons  pas  de  résoudre  la  question,  mais  nous  inclinons  ü  penser  que 
le  Sel  de  nitre  opérerait  utilement  dans  ces  circonstances,  nous  fon¬ 
dant  d’abord  sur  des  faits  divers  épars  dans  les  auteurs  et  surtout  sur 
cette  curieuse  observation  de  lieecher  qui  constate  la  diminution  de 
la  fibrine  dans  le  sang  de  ceux  qui,  atteints  d\me  fièvre  inflammatoire, 
prennent TAzotate  de  potasse  à  hautes  doses. 

C’est  encore  en  vertu  de  cette  action  sédative  que  le  Sel  tic  nitre  a 
joui,  dans  le  siècle  dernier,  d'une  réputation  anlihcmoiThagiquc  que 
lui  avait  valu  l’autorité  de  Stahl  et  de  Dickson,  et  que,  de  nos  jours, 
Laennec  a  confirmée  par  sa  propre  expérience;  mais  il  convient  de 
dire  que,  s’il  est  incontestablementutile  dans  les  hémorrhagies  actives’, 
il  nuit  évidemment  dans  les  hémorrhagies  passives. 

MODE  d’adMINISTRATIO»  ET  DOSES. 

Comme  diurétique,  dans  les  cas  ordinaires,  le  Sel  de  nitre  se  donne, 
dans  la  boisson  habituelle  des  malades,  à  la  dose  de  t  à  lO  grammes 
par  jour  chez  les  adultes;  pour  les  enfants,  il  convient  de  ne  pas  dépas¬ 
ser  25  à  30  centigrammes. 

Dans  les  hémorrhagies  actives  et  dans  les  fièvres  inflammatoires,  no¬ 
tamment  dans  la  fièvre  rhumatismale,  on  le  donne  dissous  dans 
un,  deux  ou  trois  pots  de  tisane,  à  la  dose  de  15  i  GO  grammes,  mais  il 
faut  commencer  parlo  grammesau  plus,  etn’aiigmeiiler  quelorsque 
l’on  aura  constaté  par  l'expérience  d’un  jour  la  susceptibilité  du 
malade. 
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AZOTATE  DE  SOUDE  (AZOTAS  SODICUS)  AzO^  XaO. 

L’Azotate  de  soude,  Saïpôtre  du  Cluli^  il  est  soluble  dans  5  parties  d’eau  à 
Nitre  cubique,  crisUllise  en  rhomboèdres  î  IG  degrés;  il  est  insoluble  dans  i'alcooL 


PROTOXYDE  D’AZOTE. 


Le  Protoxyde  d'azote  en  solution  dans  Peau  et  connu  dans  le  com¬ 
merce  de  la  pharmacie  sous  le  nom  d'Eau  oxyazotîque  a  été  expéri¬ 
menté  parM.P.  Schützenbergcr.  Le  Protoxyde  d’azote  est  foulé  dans  des 
bouteilles,  par  le  procédé  qui  sert  ït  fabriquer  les  eaux  gazeuses,  dans 
des  proportions  telles  qu’une  bouteille  de  GSO  centimètres  cubes  en 
renferme  environ  deux  litres.  Le  Protoxyde  d’azote  ne  jouit  pas  d’un 
pouvoir  oxydant  considérable,  etil  ne  peut  nullement  remplacer  l’oxy¬ 
gène.  Il  ne  peut  entretenir  la  respiration,  et,  s’il  est  pur,  il  laisse  tes 
animaux  périr  d’asphyxie  en  quelques  minutes.  Le  Protoxyde  d’azote 
n’altère  pas  le  sang  et  ne  forme  pas  de  combinaison  stable  avec  les 
globules  rouges,  il  est  facilement  déplacé  par  l’oxygène. 

L’administration  quotidienne  d’une  bouteille  d’Eau  oxyazolique 
prise  aux  repas  augmente  notablement  la  quantité  des  urines;  d’après 
M.  Rittcr,  elle  augmente  les  premiers  jours  la  quantité  d'acide  urique, 
mais,  au  bout  de  quelques  jours,  la  quantité  d’acide  urique  éliminée 
diminue  au  point  de  tomber  au-dessous  de  la  normale;  aussi,  le  rap¬ 
port  de  l’urée  à  l'acide  urique  augmente  et  peut  doubler.  Voilà  les 
renseignements  qui  résultent  des  expériences  de  MM.  C.  et  P.  Scbül- 
zenberger,  Hcldt,  Cozc  et  Ititter  et  qui  semblent  de  nature  à  faire 
croire  qu’on  pourra  parce  moyen  agir  sur  lagravellc  urique. 


SCILLE. 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


La  Scîlle  {Scille  maritime,  ScîHa  tnm  i- 
titna^  L.)  est  une  plante  bulbifère  de  la  fa¬ 
mille  des  Lîliacées^  hexandrie  moiiogynie 
de  Linné*  Elle  croît  sur  les  bords  de  la 
méditerranèe  et  de  l'Océan. 

Caractères  génériques.  Calice  coloré  à 
SÎ3  divisions,  très- profondes,  ouvertes, 
tombantes;  six  éiamlnos  à  fileta  aplatis; 
un  style  ;  une  capsule  à  trois  loges, 

Curiteières  spéd/iques*  Fleurs  nues, 
accompagnées  d'une  bractée  réllécliie  et 
comme  articulée. 

On  n'emploie  en  médecine  que  le  tulbe^ 
ou  |)lut6t  les  écailles  ou  squarnes  du 
bulbe. 


Le  bulbe  de  la  Scille  est  conique,  très* 
voluminenx,  composé  d'écailles  serrées. 
Les  premières,  rouges,  sèches,  niîtices, 
transparentes,  sont  presque  dépourvues 
du  principe  âcre  et  amer  do  la  Scille;  on 
doit  les  rejeter.  Les  écailles  moyennes 
(les  seules  que  Ton  doive  employer)  sont 
au  contraire  très-amples,  fort  épaisses, 
recouvertes  d'un  épiderme  blanc  rosé, - 
elles  sont  remplies  d'un  suc  visqueux 
inodore,  mais  très-amerj  très-âcre*  Par 
Ja  dessiccaiion,  la  Scille  perd  un  peu  de 
ses  propriétés*  Pour  l'asage  médical,  on 
coupe  les  squames  du  bulbe  de  la  Veille 
maritirne  en  petites  lanières,  et  on  les 


SCILLE. 
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fait  sécher  à  l'étuve  après  les  avoir  enfi" 
iées  en  forme  de  chapelets.  On  les  con¬ 
serve  ensuite  dans  des  bocaux  bien  secs. 

On  nous  envoie  ordinairement  les 
bulbes  de  Scîlle  de  l'Espagne  et  des  lies 
de  la  I^léditerranée . 

La  variété  rouge  du  bulbe  de  Scîlîe  est 
seule  employée  en  France;  en  Aiigleterre, 
BU  coniraîre,  on  n'empUîie  que  la  variété 
blanche  qui,  dit-on»  est  moins  active* 

Anfiif/se  de  la  Scdi*\  D'après  MM.  Vogel 
et  Tilloy,  et  plus  récemnient  M.  Ma¬ 
rais  »  elle  contient  :  matière  volatile^  sdl- 
lûhWt  l  pour  lOü,  résine,  gomme,  tannin, 
citrate  de  cliaux,  matière  sucrée,  matière 
grasse,  La  scUlitîne  est  une  matière 
danche,  incristallisable,  d"une  saveur 
bàre  et  amère^  soluble  dans  Teau  et  dans 
Salcool,  insoluble  dans  i'étlier  pur.  Sou 
l’ction  sur  les  animaux  est  très-grande  i 
à  centigrammes  suffisent  pour  donner  la 
Dion  à  un  chien. 

La  Scillc  fait  la  base  d’un  assez  grand 
nombre  de  préparations  fort  actives, 

■  Poudre  de  Scille  (Put vis  Scillœ)* 

Squames  de  Scille, .  * , .  q.  v* 

Faites  sécher  à  Fétuve^  pilez  prompte¬ 
ment  dans  un  mortier  de  fer,  et  passez 
au  tamis  de  soie, 

La  poudre  de  Scille  attire  fortement 
rimmidïté  de  Pair,  il  faut  la  remettre  à 
l'etuve  après  sa  préparation,  et  la  renfer¬ 
mer  dans  des  bocaux  bien  secs  et  de 
petite  capacité. 

Poudre  de  Scille  composée. 

(Poudre  incîsive.) 

Pr,  ;  Poudre  de  Scille,,,  1  part. 

Soufre  lavé.  *  - .  2  — 

Sucre.,*., .  2  — 

Mêlez. 

Pilules  sciiiiUques. 

Pr.  :  Poudre  de  Scille,  * , , , ,  3  part. 

Gomme  ammoniaque. .  i  ^ 

Oxymei  scillitique _  s.  q. 

F,  Ë*  a,  des  pilules  de  20  centigrammes. 

scillitique. 

i  Pr*  :  Scîlîe  sèche...,,.  1  part. 

*  Eau  bmiillante. ,  *  l(î  — 

I  Miel  blanc.  *  12  — 

On  fait  infuser  la  Scille,  on  passe,  on 
idjoute  le  miel  et  on  fait  cuire  en  consis¬ 
tance  de  sirop, 

Teinlure  de  Scil/e. 

I  (Tinctura  Sctliœ). 

(Squames  de  Scille,.,..,  100  gr. 
Alcool  à  00“.  ,  üüO  — 

î  Opérez  comme  pour  celle  de  gentiane* 


Vin  s  cil  lit  f que, 

Pr.  ;  Scille  sèche . ï  part. 

Vin  de  Malaga*...  IG  — 

Faites  macérer  pendant  dtîuze  jours, 
passez  avec  expression  et  filtrez*  Préparé 
avec  le  vin  ordinaire,  Ü  s’altère  très-fa¬ 
cilement. 

I  ^in  a  i  g  re  sctl  lüi  que. 

Pr.  ^  Scille  sèi  he  . , . .  *  1  part. 

Vinaigre  fort, , .  * .  12  — 

Faites  macérer  pendant  quelques  jours» 
passez  avec  expression  et  filtrez, 

11  est  également  altérable  et  ne  sert 
guère  à  préparer  que  l'onguent  scilli- 
iir  ue* 

Oxymel  scillitique  [Oxymel  sciilîticum]. 

Vinaigre  scillitique  . , ,  5n0 

Miel  blanc,  2,000 

Opérez  comme  pour  rOxymel  simple. 


Oxymel  diurétique  (Gubler). 


Oxymel  scillitique.... 
Teinture  alcoolique  de 

iOO  gr. 

digitale, 

Extrait  aqueux  d’ergot 

10  — 

de  seigle . 

10  — 

Bromure  de  potassium. 

30  — 

Eau  de  laurier-cerise,. 

30  — 

Acide  gallique 

6  — 

Sirop  de  groseilles,., . 

415  — 
I.OÜO 

La  Scille  entre  aussi  dans  le  ria  diuré¬ 
tique  orner  de  la  Charitéy  et  dans  beaucoup 
d’autres  médicamenii^  composés. 


Vin  amer  scillitique ^ 

Vin  diurélique  amer  de  la  Charité 
(lïïium  scilliiîcum  amarurn]. 


Racine  d'asclepîas., , .  * 

IS 

prr* 

—  d’angélique.**. 

13 

Squames  sèches  de 

Scille,, 

la 

— . 

Ecorce  de  quinquina 

huanaco . . . . . 

CO 

Ecorce  de  citron.»* ,,  . 

00 

_ 

—  de  Widter  . ,  * , , 

GÜ 

Feuilles  d^ahsintlm. , . 

30 

. 

Feuilles  de  mélisse..  . . 

so 

—  _ 

Raies  de  genièvre . ,  • . , 

is 

Macis. 

16 

Alcool  àOO”. . 

200 

Vin  blanc. . 

4,Ü00 

— ■ 

Déduisez  en  poudre  grossière  les  raci¬ 
nes,  les  écorces,  les  feuilles  et  Je  macis; 
mettez  le  tout  dans  un  matras  avec  le 
vin  ;  faîtes  macérer  pendant  dii  jours^ 


m 


MlïniCAMENTS  EXCITANTS. 


en  agitant  de  temps  en  temps,  passez  av^ec 
expressÎQii  et  filtrez  [Codex). 

Voici  une  formule  de  vin  diurétique^ 
que  nous  employons  d(‘puîs  longtemps 
avec  succès,  et  ^ui  nous  paraît  bien  pré- 
férable  au  vin  dit  de  ta  Chartté  : 

Vin  diurétique  de  {Trousseau)  . 


Vin  blanc  contenant  9  à  lû  de¬ 
grés  d'alcool  pour  IDO. . 
Alcool  à  90  degrés  centigrades. 
Feuilies  sèches  de  digitale*,*. 


Squames  de  Scille* , 
Jiaies  de  genièvre  ,,.**..* 
Acétate  de  potasse  sec..* 


«  *  V  •»  fe  É  V 


«  ■ 


4*, 000 
0  ,5nû 

0  yim 
0  ,030 
O  ,300 
O  ,‘^00 


Divisez  les  feuilles  de  digitale,  les  baies 
de  enîèvre  et  les  squames  de  Sciiioî 
failes-les  macérer  dans  le  vin  blanc  addi- 
tluniié  d'alcool.  Après  quinze  jours  de 
macération  en  un  vase  fermé  que  vous 
agiterez  de  temps  à  autre,  jetez  sur  une 
toile  et  exprimez  le  marc.  Au  liquide  ob¬ 
tenu  ajoutez  Tacétate  de  potasse,  agitez 
jusqu'à  dissolution  du  sel  et  filtrez  sur  le 
papier. 


Ces  doses  fournissent  sensiblement 
4  kilogrammes  d'un  vin  médicinal  qui 
se  conserve  parfaitement  el  qui,  îndéj^en- 
damment  des  principes  solubles  qu'il  en¬ 
lève  à  la  digitale,  à  la  Scille  et  aux  baies 
de  genièvre,  contient  l  gramme  d'acétate 
de  potasse  dans  20  grammes  de  li¬ 
quide* 

On  donne  deux  à  trois  cuillerées  par 
joui%  dans  les  hydropisies,  ranasarque. 

Extrait  de  Sdile 

(Exiracium  Svilit^  alcoole  paratum]. 

Squames  sèches  de  Scille  con¬ 
cassées  1,000 

Alcool  à  00  ' .  *  *  * .  *  *  *  *  t  *  8,000 


Faites  macérer  pendant  dix  jours  les 
Squames  de  Scille  dans  les  trois 
quarts  de  Talcooli  passez  avec  expres¬ 
sion  ;  filtrez,  versez  sur  le  marc  le  reste 
de  l'alcool,  et,  après  trois  jours,  exprimez 
de  nouveau  et  filirez*  Réunissez  les  teiii' 
tures,  distillez-les  au  bain-marie  pour  en 
retirer  toute  la  partie  spiritueuse,  et 
évaporez  jusqu'en  consistance  d'extrait 
mou  {Codex). 


THERAPEUTIQUE, 


Les  effets  physiologiques  de  la  Scille  sont  trfes-analogucs  à  ceux  pro¬ 
duits  par  les  poisons  iiarcolico-âcrcs  parmi  lesquels  elle  est  rangée 
par  certains  toxicologistes  i  côté  du  tabac  et  des  substances  vireuses. 
Absorbée,  elle  va  d’abord  porter  une  action  funeste  sur  le  système 
nerveux,  action  prouvée  par  des  accidents  ataxiques  généraux  très- 
violents,  se  manifestant  par  des  symptômes  résultant  d'une  confusion 
et  d’une  alternative  de  phénomènes  de  surexcitation  et  de  deliquium 
dans  les  fonctions  de  la  vie  animale  et  de  la  vie  organique  ;  puis,  si  la 
mort  tarde  à  avoir  lieu,  le  tube  digestif  contracte  une  assez  vive  phlo- 
gosc-  Si  la  mort  est  prompte,  on  ne  rencontre  aucune  trace  d’alléralion 
organique  dans  cet  appareil.  La  cardialgie  et  les  vomissements  sont 
les  deux  effets  les  plus  communs  de  la  Scille  donnée  à  dose  toxique. 

L’emploi  thérapeutique  de  ce  médicament  a  surtout  pour  but  de 
provoquer  ta  sécrétion  urinaire.  C’est  un  de  nos  plus  puissants  diuré¬ 
tiques.  11  jouit  en  même  temps  de  deux  autres  actions  incontestables, 
une  action  expectorante  et  une  action  émétique.  La  première  est  en¬ 
core  tous  les  jours  mise  à  profit,  tandis  que  la  seconde  est  négligée, 
depuis  que  nous  possédons  des  vomilifs  beaucoup  plus  sûrs  et  dont  les 
effets  sont  plus  exclusifs  et  plus  constants- 


MODE  u’ADMINISTnATION  ET  DOSES. 

La  pondre  des  squames  du  bulbe  à  laquelle  on  peut  donner  la  terme 
piluîairc,  est  un  agent  des  moins  équivoques  dans  son  action.  Ûn  donne 
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ainsi  dans  la  journée,  lo,  20,  25,  30  et  40  centigrammes  de  Scille  en 
Substance  et  à  doses  fractionnées  de  lüù  15  centigrammes,  ayant  soin 
jd’éprouver  d’abord  par  de  faibles  doses  la  tolérance  de  l’estomac  pour 
cet  agent,  qui  occasionne  quelquefois  des  vomissements  et  une  cardial- 
gie  insupportable.  Pour  prévenir  ces  effets,  on  peut  Tassoeier  soit  à  de 
faibles  quanti  tés  de  quelque  narcotique,  soit  5  des  substances  aroma¬ 
tiques.  Les  acides,  le  vin  d'Espagne,  s’opposent  aussi  aux  eüets  émé¬ 
tiques  de  la  Scille. 

L’oxymel  scillitique  est  une  dos  préparations  les  plus  commodes  et 
les  plus  usitées.  Il  se  donne  à  la  dose  de  8,  IG  et  32  grammes  dans  un 
ou  deux  pots  de  tisane  commune  ou  autre  boisson  favorable  à  la  diu¬ 
rèse,  ainsi  que  dans  des  potions,  des  julcps,  etc...  Nous  en  dirons 
autant  du  vin  et  du  vinaigre  scillitiques.  Le  premier,  ainsi  que  la 
teinture  de  Scille,  s’emploie  plus  fréquemment  h  l’extérieur,  en  fric¬ 
tions  ou  en  fomentations  sur  les  parlies  iafillrées  de  sérosité  et  sur 
la  peau  qui  recouvre  des  cavités  splanchniques  affectées  d’hydropisie. 

11  est  une  méthode  particulière  d’employer  la  Scille  à  l’extérieur, 
dans  le  but  de  déterminer  une  abomlanto  diurèse  sans  fatiguer  les 
organes  de  la  digestion.  Cette  méthode  consiste  à  faire  une  forte  dé¬ 
coction  de  bulbes  de  Scille,  à  en  imbiber  des  llanelles  et  à  les  appli¬ 
quer  sur  le  ventre,  en  les  recouvrant  d’une  large  plaque  de  taffetas 
gommé.  Pour  rendre  cette  décoction  plus  active,  ou  peut  y  ajouter 
d’autres  diurétiques,  comme  la  digitale,  etc...  On  obtient  ainsi  par 
l’application  soutenue  de  ces  compresses  chargées  de  liquide,  une 
évacuation  d'urine  très -abondante,  ce  qui  est  fort  précieux  lorsque 
les  voies  digestives  ne  peuvent  tolérer  ces  médicaments,  générale¬ 
ment  très-irrilanls. 

Il  existe  aussi  plusieurs  associations  de  la  Scille  avec  d’autres  mé¬ 
dicaments  qui  en  activent  les  propriétés,  en  atténuent  les  inconvé¬ 
nients  ou  la  rendent  propre  à  remplir  des  indications  spéciales  et 
composées  ;  tels  sont  le  camphre,  la  belladone,  le  quinquina,  etc.,  etc. 
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M.VTIÈRE  MÉDICALE, 


La  rireme  d' Asperge^  raâix  Asparagi^ 
^ue  l’oa  emploie  en  médecine,  provient 
de  V Aspnragtts  ofÂcinnhs^  Linné,  plante 
I  vivace  de  la  famille  des  Asparaginées,  à 
!  laquelle  elle  a  donné  son  nom.  Cette 
1  plante  est  cultivée  dans  toute  l'Europe, 
^  Cfiractères  généiu'gues.  Calice  coloré, 
^relevé,  à  six  divisions  profondes,  dont 
iroi'=i  internes  réÛécliies  au  sommet  ;  baie 
triloculaire  bîsperme* 

Caractères  spécifiques.  Tige  herbacée^ 


droite,  cylindrique  j  feuilles  sétacées,  sti¬ 
pules  égaux. 

Outre  la  racine,  les  iurions  ou  jeunes 
pousses  sont  également  mitées  en  méde¬ 
cine  ijls  fournissent  aussi  un  aliment  fort 
estimé  qui  donne  à  Furine  une  odeur  fé¬ 
tide  caractéristique, 

La  racine  d'Asperge,  analysée  par 
M.  Dulon^  d^ilfort,  a  donné  de  la  résine, 
de  la  matière  extractive  amère,  de  la  ma¬ 
tière  sucrée,  de  ralbumine,  de  la  gomme 
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MEDICAMENTS  EXCITANTS, 


et  quelques  sels,  Onaiit  au  suc  des  tu- 
rionSt  il  contient  d'aprÈs  M.  RoMquet  : 
asparagine,  chlorophylle,  al- 

b  uni  in  e,  résine  visqueuse^  âcre,  extractif, 
matière  colorante;  sels  de  potasse  et  de 
chaux. 

L^asparagiiie  a  été  trouvée  aussi  dans 
d’autres  végétaux.  C"est  une  substance 
très-azotée,  cristallisée  en  prismes  droits, 
rliomboïdauît,  incolûtfitK  inodore,  peu  so¬ 
luble  dans  l'eau,  insoluble  dans  Ealcool. 
Sous  rinfluence  d'un  alcali  fixe,  ou 
môme  abandonnée  à  l'éut  de  dissolution 
aqueuse,  elle  se  transforme  en  ameno- 
niaque  et  en  acide  asparagique* 

L’asparagine  a  une  saveur  fraîche  et 
nauséabonde  ;  elle  n'est  ni  acide  ni  alca¬ 
line. 


Extrait  dû  pointes  d" Asperges. 


Pr*:  Suc  d'Asperges  clarifié  il  chaud,  q.  v* 
Evaporez  il  une  douce  chaleur.  Le  suc 
d'Asperges  fournit  4  à  5  pour  lOÛ  de  son 
poids  d’extrait. 


Sirop  des  Cl» 9  racines. 

SiVop  dmréhqtie 

(Sgrnpusdt  gain  jueradiahiis  compositus]^] 


4  * 


Bacine  d'Acbe 

—  d'asperge.,.. 

—  de  fenouil. .  . 

—  de  persil..  *. 

—  de  petit  houx 
Eau  bouillante 
Sucre  blanc. 


di  ■■  4-  É  « 


V  V  ■  4  ÿ  I 


Zi  tOO  gram. 


3^000  — 

2 ,0üü  ^ 


Versez  la  moitié  d  ^  Teau  bouillante  sur 
les  racines  coui>ées  et  dépoudrées  5  laîs^^e* 
infuser  pendant  douze  heures,  remuez 
de  temps  en  temps.  Passez  sans  expres¬ 
sion  ;  filtrez  la  liqueur  au  papier  dans 
un  lieu  frais.  Faites  une  seconde  infusion 


de  racines  dans  le  reste  de  Peau;  passez 
et  exprimez.  Faîtes  avec  le  produit  do 
cette  seconde  opération  un  sirop  par  coc- 
lion  et  clarification. 


Lorsque  le  sirop  marquera  30  degrés 
Baumé,  évaporez- le  d'une  quanlité  égale 
au  poids  de  la  première  infusion  et  ra^ 
meiiez-le  à  W  degrés  en  y  mélangeant 
celJe-ci,  Passez. 


Sirop  de  pointes  d'Âsptrges, 

Pr.  :  Pointes  d’Asperges.*  q,  v. 

Sucre  blanc. ,  s,  q. 

On  enlève  et  on  rejette  toute  îa  partie 
blanche  des  Asperges;  on  pile  la  partie 
verte  et  on  en  e.x prime  le  suc  ;  on  chauUe 
celui-ci  pour  coaguler  ratbumiu  6,et  pour  le 
clarifier  on  passe  à  La  cliausse  ;  on  ajoute 
à  ce  suc  le  double  de  son  poids  de  sucre 
et  l'on  fait  un  sirop  par  simple  solution 
l^Soubeiranj-* 

La  racine  d'Asperge  est  employée  en 
tisane  comme  diurétique  (32  grammes 
pour  1,0-  Il  grammes)*  Elle  fait  partie  des 
cinq  racines  apéritivea. 


Extrait  de  racines  cT Asperges. 

Pr*  ;  Griffes  d'Asperges  fraîches*,  q.  v. 

On  monde  les  grîll'es  d'Asperges  et  on 
les  lave  avec  soin*  On  les  pile  dans  un 
mortier,  puis  on  ajoute  assez  d'eau 
pour  les  bien  immerger  ;  on  exprime,  ou 
passe  h  la  chausse  cl  on  fait  évaporer  t 
réluve  sur  des  assiettes.  5,000  gramines 
de  griffes  ont  fouriu  à  M,  Soubeiran 
4(i0  grammes  d’extrait  de  consistance  pi- 
lulaire* 

L’asparagine,  qui  existe  dans  beaucoup 
d'autres  plantes  et  en  particuliér  dans  la 
racine  de  guimauve,  a  été  considérée  par 
Je  docteur  Allen  Dedrick,  de  ta  Kouvrdle- 
Orléans,  comme  un  puissant  sédatil  de  U 
circulation  ;  maîs^d’après  M*  Jacobi,  cetlâ 
action  serait  très- faible* 


PAIlIËTAIIîE. 

MATIÈUE  MÉDICALE, 


La  Pariétaire,  Pnrietaria  officinniist 
Linné  |herbe  de  Nûtre*Dame,  perce- 
muraille,  cassn-pierrej,  est  une  plante  vi¬ 
vace  de  la  famille  des  llrticées*  Elle  est 
très-commune  dans  les  fentes  des  vieux 
murs  et  le  long  des  haies. 

Caractères  génét  ù/uss^  Calice  court, 
évasé,  è  quatre  divisions  ;  quatre  étamines 
à  filaments  tubulés,  recourbés  avant  La 
fécondation ,  se  redressant  alors  avec  élas¬ 
ticité  et  devenant  plus  longs  que  le  calice; 
ovaire  supère,  ovoïde  ;  style  filiforme  ; 


stigmate  en  pinceau  ;  une  seule  graînt?! 
luisante,  ovoïde,  au  fond  d'un  calice  per- 
sistant. 

La  tige  de  la  Pariétaire  est  rameuse, 
cassante;  les  feuilles  alternes,  pétiolées» 
ovoïdes,  sont  pubescenles  et  rudes  au 
toucher  :  les  fleurs  sont  petites,  verdâtres, 
agglomérées  dans  les  aisselles  des 
feuilles  ;  dans  chaque  groupe,  on  observe 
plusieurs  fleurs  hermaphrodites  et  uns 
seule  fleur  femeilcv 

On  emploie  toute  la  plante,  qui  paraît 
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CAINÇA. 


devoir  ses  propriétés  diurétiques  à  la 
grande  quantité  d^azotate  de  potasse 
qu'elle  contient. 

Ûii  donne  la  Pariétaire  en  iùane  (deux 


h  quatre  pincées  par  litre  d'eau).  On  Tad- 
ministre  aussi  assez  souvent  en  lavement* 
Son  eau  distillée  entre  dans  plusieurs 
potions  diurétiques. 


CAINCA. 

J 

MATIERE  MÉDICALE. 


Le  Caînça  {kainça^kainça,  caînça)  est  la 
i-acîne  du  Ciococca  anguîfuffn^  Martins  ; 
Chfftnça  racemosa^  Linné  \  arbrisseau  ap- 
partenantàla  famille  des  Rubiacéea,  pRu- 
tandrie  monogynie  de  l.inné^  et  qui  croît 
au  Brésil  et  aux  Antilles, 

La  racine  de  Caînça  est  rameuse,  com¬ 
posée  de  radicules  cylindriques,  longues 
d'un  pied  environ;  son  écorce  est  bru¬ 
nâtre  ;  peu  épaisse,  offrant  des  fissures 
transversales;  elle  entoure  le  corps  lî^ 
gneux  qui  est  blanchâtre,  à  cassure,  cri¬ 
blé  de  trous  lorsqu'on  rexamine  h  la 
loupe;  il  se  sépare  facileoïent  de  l'é¬ 
corce* 

Ce  qui  caractérise  surtout  Fécorce  de 
Lalnça^  ce  sont  des  nervures  très-ajïpa- 
rentes  qui  parcourent  longitudinalement 
ses  gros  rampaux.  Respiré  en  masse,  il 
a  â  peu  près  l'odeur  du  jalap  ;  sa  saveur 
est  très-âcre  et  très-amère,  et  fort  désa¬ 
gréable,  surtout  celle  de  Técorce  dans 
laquelle  paraissent  résider  les  propriétés 
de  coïte  racinep 

Anfihjse.  D'après  MM,  Pelletier  et  Ca- 
ventou,  la  racine  de  Caînça  coniîeni  : 

Matière  grasse  verte,  d’odeur  vL 
reusc;  acide  caîncîque,  matière  jaune  ex¬ 
tractive  et  amère,  matière  colorante  vis¬ 
queuse* 

Cet  acide  caïncîque  a  été  considéré 
r  comme  le  principe  actif;  il  est  formé 
d'oxygène  et  de  carbone, 

Décociîùn  de  C(iinça, 

i 

Pr*  :  èxorce  de  racine  de 

Caînça,  ,.*****..  R  grain* 

^  Eau  Iroide,  ,  S5n  — 

\  On  fait  macérer  pendant  quarante-huit 
f  heures,  puis  on  fait  bouillir  dix  minutes 
^  et  Ton  passe*  On  admînisire  celte  dose 

r  en  deux  fois  (Ü'  François)* 

► 

'  Extrait  de  Caînça^ 

Pr.  ;  Racine  de  Caînça,,  - , .  *  LOGO 
Alcool  à  50  degrés  cen- 
t  tigrades, . .  6^000 

i  Opérez  comme  pour  Textraii  alcoolique 
i  de  digitale. 


Vin  de  Caînça. 

Pr*  ;  Caînça*  .***,,*,,,**  I  part* 
Vin  de  Malaga, .  *  * .  *  16  — 

Faites  macérer  pendant  luut  jours  et 
filtrez. 

Sirop  de  Caînça. 

Pr*  i  Sirop  de  sucre.**  50Û*%00 
Extrait  alcoolique 
de  Caînça,  ,*,,,  *  3  ,.50 

On  dissout  Textrait  dans  un  peu  d'eau, 
on  filtre;  on  ajoute  au  sirop  bouillant 
et  on  laisse  évaporer*  Ce  sirop  contient 
20  centigrammes  d’extrait  de  Caînça  pour 
32  grammes.  M*  Itérai  a  préparé  aussi 
un  sirop  au  vin^  ainsi  qu’un  saccharolé 
de  Caînça,  lequel  contient  1  gramme  et 
demi  d'extrait  par  once,  et  correspond 
â  3  grammes  de  racine* 

Parmi  les  diurétkums  végétaux,  nous 
citerons  encore,  en  indiquant  seulement  : 
la  Ghiniophylte  h.  ombelle^  la  Uiosméo 
crénelée  ou  Buclui,  la  Busserolle  {déjà 
citée  à  Farticïe  des  astringents),  ta  racino 
du  Pareira  brava,  la  Bugrane  ou  .arrûle- 
bœuf,  ïe  Câprier,  la  Turquelle,  le  Cete- 
racli,  FAlkekenge,  etc* 

L'Alkekenge  ou  Coqueret  des  vignes, 
Phsgah'^  A/kidc^tigi*  Cette  plante,  qui  est 
employée  depuis  longtemps  comme  diii- 
réiique,  et  que  M*  le  docteur  Gendron 
vient  de  préconiser  comme  fébrifuge,  est 
très-voisine  de  la  Moreîle  ;  elle  présente 
une  corolle  rutacée  h  cinq  divisions,  cinq 
étamines  connivences  par  les  anthères^ 
calice  gamosépale,  accrcscent  et  entouré 
complètement;  le  fruit,  qui  est  une  baie 
rouge»  lisse,  succulente,  de  la  grosseur 
d^ujie  cerise,  entre  dans  la  composition 
du  sirop  de  chicorée  composé,  (Vest  le 
calice  réduit  en  poudre  que  M.  Gendroti 
emploie  comme  fébrifuge* 

Des  omhellifères  aromatiques  que  nous 
avons  déjà  étudiées,  plusieurs  sont  égale¬ 
ment  diurétiques,  telles  que  FAche,  le 
Persil,  le  Cerfeuil, etc.  On  retrouvera  dans 
les  purgulifs  le  colchique  d'Aulomne* 
dont  Faction  se  porte  aussi  sur  l'appareil 
urinaire  pour  en  stimuler  la  sécrétion^ 
et  parmi  les  excitants  balsamiques,  les 
baies  de  Genièvre,  décrites  plus  loin,  qui 
jouissent  aussi  de  cette  propriété* 
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THERAPEUTIQUE. 

Depuis  peu  de  temps  seulement,  la  racine  de  Caïnca,  déjà  employée 
comme  diurétique  dans  le  iJrésil,  est  usitée  chez  nous.  MM.  Gaventou 
et  François  l’ont  introduite  dans  notre  Matière  médicale,  et  lui  ont 
reconnu  des  propriétés  toniques  indépendamment  d'une  action  diu¬ 
rétique  fort  prononcée.  Ses  effets  s’étendent  aussi  au  tube  digestif, 
dont  elles  sollicitent  les  excrétions  à  la  manière  d'un  minoralif. 

MODES  d’administration  ET  DOSES. 

On  prescrit  la  racine  de  Caïnça  en  poudre  à  la  dose  de  1  gramme  et 
demi  à  2  grammes  par  jour  ;  8  grammes  pour  un  kilogramme  d’eau 
font  une  infusion  diurétique  assez  constante  dans  son  action.  Il  y  a 
un  extrait  de  Caïnça  qu’on  administre  à  ia  même  dose  que  la  poudre. 
La  teinture  se  donne  à  la  dose  de  4  à  8  grammes,  et  l’acide  caïncique 
à  celle  de  à  3®^, 75  sous  forme  pilulaire; 

C’est  principalement  dans  les  hydropisies  dites  essentielles,  celles 
qui  ne  sont  pas  entretenues  par  une  cause  organique  locale,  que 
l’usage  de  cette  écorce  présente  les  plus  beaux  résultats.  Dans  les 
Itt/dT'opüies  symptomatifjiues  elles -mômes,  son  intervention  n’est  pas 
inutile  ;  car  elle  évacue  presque  toujours  les  collections  séreuses  ;  et 
quoique  ces  collections  se  reproduisent  tant  qu’on  ne  parvient  pas  à  en 
détruire  les  causes,  l’usage  de  la  racine  de  Caïnça  n’en  est  pas  moins 
utile  contre  les  effets  souvent  dangereux  et  toujours  pénibles  de  la 
pression  mécanique  ou  de  la  dislention  des  tissus  occasionnées  par 
ces  collections. 

Le  Caïnça  n’agit  pas  aussi  efficacement  dans  le  cas  de  catan'he 
vésical, 

M.  le  professeur  Fouquier  a  donné  avec  succès  la  racine  de  Caïnça 
dans  plusieurs  cas  d’iiydropisie  ;  il  a  employé  la  formule  suivante  : 

Poudre  de  Cainça _ ........  4  grammes. 

Gomme  cii  poudre . .  l  gramme  et  demi. 

Sirop  de  miel . .  q.  s.  pour  un  élcctualre. 

Le  malade  consommait  une  ou  deu.x  fois  par  jour  cette  dose  d’élcc- 
luaire.  Sous  l'influence  de  celte  médication,,  les  hydropisies  ont  dimi¬ 
nué,  et  la  guérison  a  suivi, 

Il  y  a  contre-indication  de  l’emploi  de  cette  racine  :  l"*  dans  les 
hydropisies  aiguës  qui  succèdent  quelquefois  brusquement  aux  fièvres 
éruptives,  notamment  à  la  scarlatine  ;  2®  lorsqu’il  y  a  inflammation 
de  l’estomac  et  des  intestins  ;  il  importe,  dans  ces  cas,  avant  d’admi¬ 
nistrer  le  Caïnça,  de  recourir  au.x  délayants  et  aux  antiphlogistiques. 

On  peut  ordonner  cette  racine  en  décoction,  à  la  dose  de  4  à 
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l’LMAIRE  OU  REINE  DES  PRÉS. 

8  grammes  par  pinte  de  véhicule  ;  ou  bien  en  poudre  depuis  2  gram¬ 
mes  à  2  grammes  et  demi  jusqu’à  8  grammes  ;  elle  s'administre  éga¬ 
lement  sous  forme  d’extrait  aqueux,  de  GO  centigrammes  à  1«%20 
{BulL  de  tkèrap.f  t.  XllI,  p.  9). 


ÜALLOTA  LANATA. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


La  Ballote  cotonneuse,  Bnllola  lannla^ 
Lfionoius  lannfiiSi  de  la  famille  des  La¬ 
biées,  est  originaire  de  la  Sibérie  et  cul¬ 
tivée  en  Allemagne;  les  médecins  alle¬ 
mands  et  russes  ont  vanté  la  décoction 
de  cette  plante  contre  la  goutte,  elle  est 
à  la  fois  sudorifique  et  diurétique.  On  la 
recommande  contre  le  rhumatisme  et  la 
pleurésie. 

On  remploie  en  tisane  à  la  dose  de 
15  grammes  pour  500  grammes  d'eau.  Le 
professeur  Heyfelder  Ta  employée  avec 


succès  dans  riiydropîsîe  scarlatineuse . 
Cette  plante  est  d'un  usage  très-répandu 
en  Allemagne  et  en  Rassie* 

D'ailleurs  la  Ballote  noire  (Bûllota  ni* 
gra)t  si  commune  sur  les  bords  des  che¬ 
mins  et  dans  les  fossés,  a  été  préconisée 
par  Tournefort  contre  rhystéiie  et  i‘hy- 
pociiondrie* 

A  Saint-Domingue,  on  fait  usage  comme 
emménagogae,  aniihystérique  et  vermi¬ 
fuge,  d\À  iSaltota  suaveolens^ 


L’Clmaîre,  Spirea  ulmana^  Rosacées, 
Spiracées,  grande  et  belle  plante,  abon¬ 
dante  dans  les  prairies,  les  endroits  hu¬ 
mides,  sur  les  bords  des  ruisseaux  ;  ses 
fleurs  et  son  essence  ont  été  utilisées 
comme  diurétiques,  toutes  les  parties  de 
la  plante  sont  douées  des  mêmes  pro¬ 
priétés. 

L'essence  de  Reine  des  prés 
=  est  nommée  acide  salv'f/- 

ieux  ou  saticylique,  f^ydrure  de  mlicyle, 
acide  spiroileux^ 

C'est  un  liquide  incolore  qui  répand 
line  odeur  d'amandes  amères  ;  sa  saveur 
est  Acre  et  brûlante  ;  sa  densité  à  +  1 5  de¬ 
grés  est  égaie  h  1^173  ;  elle  bout  h  IGîJ  de¬ 
grés  ;  elle  colore  en  violet  les  sels  de  1er 
au  maximum  ;  elle  est  peu  soluble  dans 
Teau,  trèS'Soluble  dans  Talcool  et  réther. 

Eau  distiliée  de  Spirée  Vimaire* 

Pr.  î  Sommités  fleuries  et 
sèches  bien  conser¬ 
vées . . .  1,000  gram. 

Eau  froide. ..........  q*  s. 

Pour  baigner  la  plante.. 

Laissez  macérer  pendant  quelques  heu¬ 
res  et  distillez  pour  obtenir  2,0üÛ  gram¬ 
mes  de  produit* 

Sirop  sahcyliquet 

Pr*  :  Teinture  salicyliquei. .  45  gouttes. 
TjIOCSSEAC  et  PlDOUX.  9*  tülTION, 


Sirop  simple..-...*.,  50  gram. 

Hêhz  et  agîtex  jusqu'à  méîange  com¬ 
plet. 

Sirop  d- U  (maire* 

Pr*  :  Llmaire  (feuilles,  tiges 

et  fleurs). .  900  gram. 

Eau  froide. q.  s* 

Laissez  macérer  {|uelqne3  heure»  et 
distillez  pour  obtenir  l,0Ô0  grammes 
d'hydrolat. 

D'autre  part  : 

Évaporez  au  bain-marie  la  décoction 
de  S' alambic  jusqu’à  ce  qu'elle  soit  réduite 
à  GOO  grammes-  Filtrez-ia  pendant  qu'elle 
est  chaude  ;  àjoutez-la  ensuite  à  l’eau 
aromatique  et  faites  dissoudre  en  vase 
dos  à  la  chaleur  du  bain-marie  dans  les 
deux  liqueurs  réunies. 

Sucre . . .  2^900 

Sirop  de  salicyiite  de  potasse. 

Pr.  :  Salicyiite  de  potasse _  0^",25 

Sirop  simple .  30  ,00 

Dissolvez  et  mêlez.  Ce  sirop  s'altère 
rapidement;  il  se  forme  du  formiate  et 
du  mëlanate  de  potasse. 

H.  —  57 
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\V(M  EliGi{EEi\  ou  GAULTHERIA  (ERICACÉES). 


Plante  de  la  Nouvelle-Jersey-  L’es-  regardée  comme  un  salicylaie  de  inétiiy- 
sence  est  employée  comnie  dîuréLïcjvie.  lène* 

Voici  sa  formule  ;  C^®iPO^  \  elle  peut  être 


lîliNZOATE  DE  SOUDE  (Na0,C''H’0’,H0). 


On  obtient  ce  sel  en  saturant  de  Pacide 
benzoïque  par  du  carbonate  de  soude  ;  on 
fait  ensuite  concentrer  et  cristalliser  î  on 


obtient  des  crisUnx  aiguillés  qui  l’eflleU' 
rissent  un  peu*  Ils  sont  solubles  dans 
reau,  peu  solubles  dans  TalcooL 


Sol  employé  comnie  diurétique  et  sudoiilique  ;  préconisé  dans  le  traitement  de 
riiydropisîe. 


CHIMAPHILA  UMBELLATA. 


Cette  plante  appartient  h  la  famille  des 
Pyrolacées.  Les  fenîlles  fraîches  exhalent 
une  odeur  particulière*  Leur  saveur  est 
astnngente  et  amère,  assez  agréable  ;  les 
racines  et  les  tiges  ont  un  goût  piquant* 
les  feuilles  bâchées  et  appliquées  sur  la 
peau  sont  rnbéfiantesî  la  décoction  de 
feuilles  est  employée  comme  diurétique 
et  tonique* 


Décociion  de  C/nmaphile^ 

Pr.  ;  Feuilles  de  Chlma- 

phile - * .  30  gram., 

Eaun,**  .,**.**.*,*  ,*  &00  -- 

Faîtes  bouillir  jusqu'à  réduction  à 
500  grammes*  Dose  :  30  à  90  grammes 
trois  ou  quatre  fois  par  jour* 


CHLORATE  DE  POTASSE  (CHLORAS  POTASSICUS) 

CLO»,  KO. 

MATIÈRE  MÉDICALE, 


Le  chlorate  de  potasse  est  un  sel  cris¬ 
tallisé  en  lames  brillantes,  anliydreâ,  inal¬ 
térables  à  l’air,  incolores^  d’une  saveur 
urineuse,  détonant  par  le  choc;  il  est 
fusible  à  400  degrés  et  soluble  dans  30  par¬ 
ties  d’eau  froide*  Cette  solubilité  aug¬ 
mente  à  chaud^  mais  alors  il  se  dépose 
par  le  refroidissenienL  Le  Chlorate  de 
potasse  se  prépare  en  faisant  passer  un 
courant  de  Chlore  dans  une  solution 
contenant  I  équivalent  de  carbonate  de 
potasse  et  5  équivalents  d'hydrate  de 


chaux*  On  chauffe  d’abord  à  50  degrés 
et.  quand  le  tout  est  bien  saturé  de 
chlore,  on  chauffe  à  rébullition,  puis  oji 
hlire  ;  le  Chlorate  de  potasse  cristallise 
par  le  relroidissement* 

Gürg<if*isfue  de  Chiomie  de  potasse 

(Codex) 

{Gûrga^dsma  cum  Chlorate  potasstco). 
Chlorate  de  potasse* , , ,  *  10  gr. 


CHLORATE  DE  POTASSE. 
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Eau  distillée . ,  » ,  «  ^ , , .  *  « .  250  gr. 

Sirop  de  mures,.,,,*-*,  50  — 

Faites  dissoudre  lé  Chlorate  de  potasse 
dans  reauî  filtrez  et  ajoutez  le  sirop  k  la 
liqueur. 


vérïsé 

Sucre  blanc* , ***.-,,*,, 
Carmin. 

Comme  adrafrante,  * , . . . 
Eau  aromatisée  au  baume 
de  Tolu.  ,* Pt 


100  gramm. 
900  — 

50  ccntîgr, 
[0  ^ 

90  — 


Tablefies  fie  Chlorùie  de  polasse  ' 

{Taùeliee  cum  Ckio7^al€  poiaesico)*  Faites  des  tablettes  du  poids  de 

I  gramme,  dont  chacune  contient  îü  cen- 
Chlorâte  de  potasse  pul-  ligrammes  de  Chlorate  de  po lasse. 


HISTORIQUE* 

Le  Chlorate  de  potasse  a  été  découvert  en  178G  par  Berthollet.  Pré¬ 
conisé  et  abandonné  tour  à  tour,  tantôt  considéré  comme  un  agent 
excessivement  actif  ou  regardé  comme  à  peu  près  insignifiant,  ce 
médicament  peut  ôlre  cité  comme  un  curieux  exemple  des  vicissitudes 
thérapeutiques.  Depuis  quelques  années,  comme  chacun  le  sait, 
le  Chlorate  de  potasse  a  de  nouveau  fixé  rattention  publique:  on  peut 
môme  dire  qu’il  a  été  pendant  quelque  temps  l’objet  d’une  vogue  ri¬ 
diculement  exagérée,  qui  d’ailleurs  commence  à  se  calmer  un  peu. 

Quelques  travaux  importants  ont  été  publiés  sur  les  propriétés 
de  ce  médicament  ;  parmi  ces  travaux  nous  distinguerons  particu¬ 
lièrement  la  thèse  de  M,  Isarahcrt  et  rarticle  Chloraie  de  Potasse  du 
môme  auteur  dans  le  Dictionnah'e  encyclopédique^  t.  XVI,  1'®  série,  1874. 

Ce  fut  vers  l’année  1796  que  le  Chlorate  de  potasse  entra  dans  la 
thérapeutique  sous  l’empire  d'une  théorie  chimique  qui  faisait  jouer 
un  très-grand  rôle  aux  acides  et  aux  oxydes  sur  l’organisme,  théorie 
complètement  illusoire,  et  qui  ne  trouva  nullement  dans  le  mu- 
riale  suroxygéné  de  potasse  les  avantages  qu’elle  croyait  devoir  en 
attendre. 

Depuis  lors,  on  essaya  d’utiliser  ce  sel  contre  la  syphilis;  ensuite 
on  l’employa  à  titre  de  stimulant  dans  un  certain  nombre  de  maladies 
dénaturé  asthénique,  telles  que  le  scorbut,  l’angine  maligne,  et  puis 
certaines  affections  nerveuses,  entre  autres  contre  l’ictère  spasmo¬ 
dique. 

A  une  époque  plus  rapprochée  de  nous,  en  1819,  Chaussicr  reprit 
l’étude  de  ce  médicament,  et,  au  moyen  d’expériences  faites  sur  lui- 
môrae,  il  lui  fut  facile  de  reconnaître  que  le  Chlorate  de  potasse 
n’avait  nullement  l’énergie  qu’on  lui  avait  jusqu’ici  supposée  très- 
gratuitement;  il  montra  qu’on  pouvait  l’administrer  sans  inconvé¬ 
nient  à  des  doses  élevées.  Ajoutons  d’ailleurs  qu’il  le  recommanda 
comme  vulnéraire  dans  les  chutes,  les  contusions  et  les  coups  vio¬ 
lents. 

Au  milieu  du  discrédit  à  peu  près  général  dans  lequel  il  était  tombé, 
il  faut  dire  pourtant  que  le  Chlorate  de  potasse  avait  toujours  con¬ 
servé  des  partisans  dans  quelques  médecins  anglais  et  allemands. 
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Ainsi,  en  iSiîi,  Ledesciii  remployait  en  lotions  sur  un  ulcère  cancé¬ 
reux;  en  1847,  M.  Hunt  s*en  servait  contre  la  gangrène  de  la  liouche 
chez  les  enfants  ;  M.  West  et  le  docteur  llenoch  contre  la  stomatite 
ulcéreuse.  Enfin,  en  1833,  M,  Babington  en  fit  usage  également  dans 
une  épidémie  de  gangrène  de  la  bouche.  A  Genève,  ce  remède  était 
resté  aussi  dans  ia  pratique  de  quelques  médecins  qui  remployaient 
notamment  contre  rictère  cl  contre  certaines  stomatites.  D’autre  part, 
lors  de  la  sixième  édition  de  cet  ouvrage,  en  1853,  nous  mentionnions 
quelques  essais  qui  avaient  été  faits  dans  le  rhuinalisme  articulaire 
aigu,  par  le  docteur  Socqucl,  de  Lyon,  qui  avait  cru  reconnaître  à  ce 
médicament  des  propriétés  contro-stiuiulantes  et  altérantes. 

Enfin,  en  1833,  il.  le  docteur  Ilcrpin,  de  Genève,  appela  fortement 
l’attention  des  médecins  de  Paris  sur  ce  médicament,  à  peu  près  inu¬ 
sité  parmi  nous,  et  démontra  expérimentalement  son  efficacité  dans 
lastomatitc  mercurielle.  Bientôt,  Blacbe  en  étendit  l'usage  è  la  stoma¬ 
tite  ulcéro-meiribraneuse  ;  nous-môiues,  nousrépétàmes  ces  expériences 
sur  celle  même  maladie  et  sur  les  affections  diphtUéritiques.  M.  Isam- 
bert,  alors  interne  de  Blacbe,  suivit  avec  soin  et  intelligence  les  nom- 
lireux  essais  qui  se  faisaient  à  l’hôpiUil  des  Enfants,  et,  de  plus,  il  fit 
sur  lui-même  un  très-grand  nombre  d'expériences  à  l'aide  desquelles 
il  parvint  à  mieux  déterminer  l’action  physiologique  de  ce  médica¬ 
ment.  Nousallons  consigner  ici  les  plus  importantes  de  ces  expériences. 


EFFETS  PHYSIOLOGIQUES. 

Au  moment  de  sa  découverte,  on  avait  pensé  que  le  Chlorate  de  po-  | 
tasse  se  fixerait  ou  se  décomposerait  dans  nos  organes,  auxquels  il 
céderait  de  l'oxygène  ;  mais  l'expérience  vint  démontrer  au  contraire 
que,  pris  h  l’intérieur,  il  est  absorbé  avec  une  très-grande  rapidité,  et 
très-promptement  éliminé  en  nature  par  la  plupart  des  organes  sécré¬ 
toires,  Les  deux  principales  voies  d’élimination  sont  les  reins  et  les 
glandes  salivaires;  viennent  ensuite  les  muqueuses  nasale,  buccale, 
bronchique,  et  enfin  la  surface  cutanée. 

Le  phénomène  le  plus  remarquable  et  pour  ainsi  dire  caractéris¬ 
tique  qui  suit  ringeslion  du  Chlorate  de  potasse  à  une  dose  un  peu 
élevée  (8  à  20  grammes  par  jour),  consiste  dans  une  salivation  d’au  tant 
plus  abondante  qu’on  élève  davantage  les  doses,  salivation  s'accom¬ 
pagnant  d’un  goût  salin  qui  persiste  pendant  tout  le  temps  que  dure  j 
l’élimination  par  cette  voie.  Cette  sialorrbée  paraît  être  le  résultat 
combiné  de  raugmen  talion  de  sécrétion  non'Seulemcnt  des  glandes 
salivaires,  mais  des  follicules  de  la  muqueuse  buccale.  En  même  1 
temps  on  observe  une  action  tout  à  fait  analogue  sur  les  muqueuses  | 
buccale,  pharyngienne  et  laryngienne.  | 

Le  Chlorate  de  potasse  agit  encore  comme  excitant  de  la  fonction 
de  l’eslomac,  il  auguiente  notablement  l’appétit,  qui  môme  devient  i 
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excessif  datis  quelques  cas.  II  paraît  d'ailleurs  sans  action  sur  Pintes- 
tin ,  au  moins  comme  purgatif.  Mais  il  exerce  une  modification  sur  la 

P 

sécrétion  biliaire  qu’il  excite  légèrement,  si  l’on  en  juge  du  moins 
par  la  coloration  verte  des  garde-robes. 

Sur  la  sécrétion  urinaire,  Pàction  du  Chlorate  de  potasse  est  des 
plus  marquées,  si  Pon  use  de  doses  élevées  :  rémission  des  urines  est 
plus  fréquente  et  plus  abondante,  et  Purîne  est  rendue  fortement  acide. 

Donné  à  haute  dose,  ce  sel  possède  une  action  contro-stimulante 
sur  la  circulation,  du  moins  à  l’état  pathologique.  Il  en  est  de  même 
pour  te  système  nerveux  général  sur  lequel  il  paraît  exercer  une  vé¬ 
ritable  sédation,  si  toutefois  il  est  permis  de  regarder  sa  propriété  an- 
linévralgique  comme  bien  démontrée. 

En  résumé,  le  Chlorate  de  potasse  possède  une  action  élective  des 
plus  marquées  sur  la  sécrétion  des  glandes  salivaires  dont  il  modifie 
la  vitalité  ;  et,  chose  remarquable,  nous  allons  voir  bientôt  qu’à 
cette  élimination  toute  spéciale  de  ce  sel  par  les  glandes  salivaires  et 
par  les  glandes  buccales  et  pharyngiennes,  correspond  précisément 
une  sorte  de  spécificité  d’action  sur  les  maladies  qui  ont  pour  siège 
la  bouche  et  l’arrière-gorge. 


THÉRAPEUTIQUE. 


Ciauncrène  de  la  bonche.  Himt,  en  1847,  est  le  premier  qui  ait  pro¬ 
posé  le  Chlorate  de  potasse  contre  la  gangrène  de  la  bouche.  Il  Pem- 
pioyait  à  la  dose  de  1  à  2  grammes,  et  dès  le  second  ou  troisième 
jour,  il  en  constatait  les  bons  effets.  West,  et  plus  récemment  M.  lia- 
binglon,  conlirmèreiit  ces  heureux  résultats,  soit  que  ces  médecins 
eussent  affaire  à  la  gangrène  véritable  de  la  bouche,  soit  qu’ils  con¬ 
fondissent  parfois  cette  dernière  maladie  avec  la  stomatite  ulcéro- 
membraneusc.  Les  faits  observés  à  Paris,  à  l’hôpital  des  Enfants,  tout 
en  militant  en  faveur  de  ce  moyen,  ne  sont  pas  encore  assez  nom¬ 
breux  ni  assez  décisifs  pour  en  spécifier  parfaitement  l’indication 
et  le  mode  d'action  dans  la  véritable  stomatite  gangréneuse. 

Stomatite  mercurielle.  H  n'en  est  pas  de  môme  pour  la  stomatite 
mercurielle,  qui  est,  on  peut  le  dire  hautement,  le  véritable  triomphe 
du  Chlorate  de  potasse. 

Guidé  sans  doute  par  les  travaux  de  Hunt  et  de  Chanal,  M.  Herpin, 
de  Genève,  avait  pressenti  tout  le  parti  qu’on  pouvait  retirer  de  ce 
!  sel  dans  la  salivation  mercurielle.  Le  succès  dépassa  toutes  les  pré¬ 
visions.  En  effet,  donné  à  ta  dose  de  2  à  4  grammes  par  jour,  il  a 
un  succès  presque  constant,  surtout  si  l’on  attaque  la  stomatite  ù 
une  époque  très- rapprochée  de  son  début,  et  si  Ton  a  l’aUention  do 
*'  seconder  le  traitement  par  des  soins  de  propreté.  Ce  remède  doit 
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être  continué  trois  ou  quatre  jours  de  suite,  surtout  si  la  saiivation 
n’est  pas  toute  récente  et  si  l’inflammation  buccale  a  une  certaine 
intensité.  Un  des  premiers  signes  de  l’amélioration  produite  par  ce 
médicament  consiste  dans  le  retour  de  la  teinte  normale  des  gencives, 
et  dans  la  disparition  de  cette  coloration  livide  ou  violacée  qui  carac¬ 
térise  le  début  de  la  stomatite  mercurielle.  Presque  en  môme  temps 
on  observe  une  diminution  dans  la  douleur,  dans  la  tuméfaction  des 
gencives  et  dans  l’abondance  du  flux  salivaire  ;  et  puis  les  dents  ne  tar¬ 
dent  pas  à  se  nettoyer. 

Les  heureux  résultats  annoncés  par  M.  Ilerpiii  ne  tardèrent  pas  à 
ôtre  vérifiés  de  toutes  parts  ;  et  aujourd’hui,  grâce  aux  expériences  les 
plus  nombreuses  et  les  plus  décisives,  il  est  permis  de  considérer  le 
Chlorate  de  potasse,  employé  à  l’intérieur,  sinon  comme  un  spécifique 
infaillible,  au  moins  comme  le  moyen  le  plus  généralement  efficace 
contre  la  stomatite  mercurielle. 

Disons  qu’au  lieu  de  l’employer  à  l’intérieur,  M.  Lasègue  l’a  admi¬ 
nistré  dans  la  stomatite  mercurielle  sous  forme  de  gargarismes  et  de 
collutoires  concentrés,  en  ayant  soin  de  faire  chauffer  l’eau  à  30  ou  40 
degrés,  car  le  Chlorate  de  potasse  est  très-peu  soluble  à  froid.  Par  ces 
applications  topiques,  on  a  obtenu  également  de  très -notables  avan¬ 
tages,  soit  dans  la  stomatite  mercurielle,  soit  dans  quelques  afleclions 
scorbutiques  des  gencives.  Mais  le  plus  sûr  serait  d’employer  concur¬ 
remment  les  deux  modes  d’administration. 

Ajoutons  que  M.  Ricord  a  eu  recours  au  Chlorate  de  potasse  non- 
seulement  pour  guérir  la  stomatite  mercurielle  lorsqu’elle  existe,  maïs 
encore  pour  en  prévenir  le  développement  pendant  l’usage  des  prépa¬ 
rations  mercurielles,  et  il  a  montré  par  des  faits  nombreux  qu’au 
moyen  de  cette  précaution  on  réussit  souvent  à  tenir  en  échec  des  sa¬ 
livations  qui  paraissaient  imminentes. 

Stomatite  iilcéro-memliraneuHe.  Oïl  doit  â  West  d  avoir  le  premier 
nettement  formulé  l’emploi  du  Chlorate  de  potasse  à  l’intérieur  con¬ 
tre  cette  maladie  qui,  ainsi  que  chacun  le  sait,  se  présente  sous  la 
forme  d’ulcérations  recouvertes  de  plaques  pseudo-membraneuses,  et 
ayant  leur  siège  soit  sur  les  gencives,  soit  sur  les  joues.  On  connaît 
d’ailleurs  le  caractère  réfractaire  de  cette  affection,  qui  dure  souvent  ! 
plusieurs  mois  et  est  très-sujette  à  récidive. 

Rlache,  reprenant  les  expériences  de  West,  a  traité  comparative¬ 
ment  des  enfants  par  la  cautérisation  avec  l’acide  chlorhydrique  fu¬ 
mant  ou  par  le  chlorure  de  chaux  sec,  d’une  part,  et  par  le  Chlorate  j 
de  potasse,  d’autre  part.  Chez  les  premiers,  la  durée  moyenne  du  | 
traitement  a  été  de  vingt  jours,  tandis  que  chez  les  seconds  la  guérison 
a  été  complète  en  cinq  ou  six  jours,  sans  qu’il  y  ait  eu  de  récidive. 
Cette  efficacité  vraiment  remarquable  du  Chlorate  de  potasse  dans  la 
stomatite  ulcéro-membraiicuse  a  été  confirmée  depuis  par  un  grand 
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nombre  d'observations  recueillies  par  MM.  Barthez,  Bergeron,  Fr6my, 
etc.  Il  y  a  surtout  cela  de  notable  dans  les  faits  de  M.  Bergeron, 
qu’avec  le  Chlorate  de  potasse  il  avait  obtenu  une  amélioration  rapide 
alors  que  les  cautérisations  avaient  échoué  dans  plusieurs  cas.  Ajou¬ 
tons  toutefois  que  ce  médicament,  après  avoir  fait  disparaître  les  pla¬ 
ques  pseudo-membraneuses  en  deux  ou  trois  jours,  reste  quelquefois 
impuissant  contre  l’ulcération  sous-jacente,  et  qu’il  devient  nécessaire 
de  le  porter  à  doses  beaucoup  plus  fortes,  ou  de  lui  associer  les  cauté¬ 
risations  avec  le  nitrate  d’argent. 

M.  Isambert,  qui  a  fait  sur  ce  point  particulier  des  observations 
pleines  d’intérêt,  insiste  tout  particulièrement  sur  la  possibilité  de  la 
récidive  et  sur  rulilité  de  prolonger  quelque  temps  l’usage  du  médi¬ 
cament  après  la  chute  de  la  fausse  membrane.  En  outre,  après  avoir 
fait  ressortir  les  succès  du  Chlorate  de  potasse  dans  la  stomatite  ulcé¬ 
reuse,  il  met  en  opposition  l’impuissance  de  ce  môme  médicament 
contre  la  pyorrhée  interalvéoïaire,  qui  cède  généralement  aux  appli¬ 
cations  topiques  avec  la  poudre  de  quinquina  et  de  charbon,  avec 
le  chlorure  de  chaux  sec,  et  surtout  à  la  cauiénsalion  par  l’acide  chro- 
mique  indiquée  par  Magitot. 

Le  même  traitement  réussit  dans  la  stomatite  aphtheuse,  avec  des 
doses  moindres,  de  30  centigrammes  à  S  grammes,  alors  même  que 
les  aphthes  sont  confluents. 

Uu^uet.  Administré  à  l’intérieur  chez  les  enfants,  le  Chlorate  de 
potasse  n’a  pas  paru  à  Legroux  avoir  d’action  évidente  sur  le  crypto¬ 
game  qui  se  développe  sur  la  muqueuse  buccale.  Il  est  probable  que, 
dans  ce  cas,  l’emploi  topique  de  ce  médicament  offrirait  plus  d'avan¬ 
tages.  Toutefois  nous  devons  dire  que  dans  les  essais  que  nous  avons 
tentés,  ce  sel  nous  a  paru  céder  le  pas  au  borax  et  à  l'alun. 

Aniline  coaenneitse.  Les  succès  obtenus  dans  la  stomatite  ulcéro- 
membraneuse  devaient  tout  naturellement  conduire  h  essayer  le 
Chlorate  de  potasse  dans  l’angine  couenneuse.  Blaclie  a  encore  eu  ici 
l’initiative.  Les  premiers  résultats,-  sans  être  aussi  satisfaisants  que 
dans  cette  première  maladie,  ne  laissaient  pas  néanmoins  que  d’être 
encourageants.  Depuis  lors,  les  faits  se  sont  multipliés  de  toutes  parts, 
et  ces  faits  autorisent  à  considérer  le  Chlorate  de  potasse,  sinon 
comme  un  remède  sûrement  efficace,  au  moins  comme  pouvant  ren¬ 
dre  quelques  services  dans  cette  grave  maladie.  Mais,  à  cet  égard, 
il  importe  de  faire  une  observation.  On  sait  que  l'angine  couenneuse 
revêt  des  caractères  de  gravité  bien  différents,  suivant  qu’on  robserve 
à  l’état  sporadique  ou  à  l’état  épidémique,  et  par  conséquent  il  se¬ 
rait  souverainement  irrationnel  de  tirer  des  conclusions  d’expériences 
thérapeutiques  faites  dans  des  conditions  aussi  peu  comparables. 

Or,  s’il  est  vrai  que  dans  l’angine  maligne,  surtout  régnant  épidémi- 
quement,  le  Chlorate  de  potasse  échoue  le  plus  généralemenl,  comme 
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échouent  (railleurs  la  plupart  des  autres  médications,  on  ne  peut 
nier,  d’autre  part,  que  ce  même  moyen  n’ait  procuré  des  succès  dans 
des  circonstances  tout  autres,  c’est-à-dire  lorsque  l’angine  couen- 
neuse  offrait  des  chances  de  curabilité.  A  cet  égard,  les  observations 
recueillies  à  l’hôpital  des  Enfants,  ou  publiées  par  un  grand  nombre 
de  médecins,  soit  de  Paris,  soit  de  la  province,  ne  permettent  guère 
le  doute.  Nous  dirons  donc,  avec  M.  Isambert.  que  rulilité  du  Chlo¬ 
rate  de  potasse,  dans  les  cas  de  moyenne  intensité,  nous  paraît  dé¬ 
montrée,  non-seulement  par  un  succès  réel  et  définitif,  mais  môme 
par  son  action  toute  spéciale  et  en  quelque  sorte  élective  sur  la  mu¬ 
queuse  pharyngienne,  identique  à  celle  qu’on  observe  dans  la  stomatite 
couenneuse.  Le  retour  de  la  couleur  rose,  la  chute  des  fausses  mem¬ 
branes,  l’abaissement  du  pouls,  sont  souvent  obtenus  dans  un  espace 
de  temps  qui  est  sensiblement  le  même  dans  les  deux  cas.  Cet  ob¬ 
servateur  ajoute  d’ailleurs  que  la  cautérisation,  employée  concur¬ 
remment,  ne  lui  parait  accélérer  en  rien  raction  du  Chlorate,  et  dans 
quelques  cas  môme  semble  la  contrarier.  Dans  son  opinion,  de  sim¬ 
ples  collutoires  astringents  seraient  préférables  aux  caustiques;  et  en 
môme  temps  l’usage  des  toniques  à  l’intérieur,  et  surtout  du  quin¬ 
quina,  lui  aurait  toujours  paru  un  très-utile  auxiliaire.  Enfin  il  croit 
devoir  noter  que  la  cautérisation  peut  retrouver  son  indication  après 
la  chute  des  fausses  membranes,  tandis  qu'à  cette  phase  de  la  maladie 
le  Chlorate  de  potasse  tend  à  perdre  son  action. 

Croup.  II.  Chaussier  avait  proposé,  en  1819,  le  Chlorate  de  potasse 
contre  le  croup,  à  titre  de  reconstituant  et  de  dérivatif.  Mais  ce 
moyen  était  complètement  tombé  dans  l’oubli.  C’est  encore  à  Blachc 
qu’on  doit  d’avoir  repris  sur  ce  médicament  des  expériences  suivies. 
Depuis  lors,  il  n’est  guère  de  praticien  qui,  à  l’occasion,  n’ait  répété 
ces  mêmes  expériences.  Disons  que  les  premiers  résultats,  sans  attri¬ 
buer  une  efficacité  bien  puissante  à  ce  médicaraent,  tendaient  toute¬ 
fois  à  lui  reconnaître  un  certain  degré  d’utilité  relative  contre  celte 
terrible  maladie.  Ainsi,  d’une  part,  sous  rinüuence  du  Chlorate  de 
potasse,  un  certain  nombre  de  croups  guérissent  sans  opération,  et 
«l’autre  part,  lorsque  la  trachéotomie,  malgré  l’usage  de  ce  médica¬ 
ment,  était  devenue  nécessaire,  il  est  remarquable  que  les  guérisons 
consécutives  furent  obtenues  en  proportion  beaucoup  plus  considé¬ 
rable  qu’on  ne  l’observe  d'ordinaire  ;  ainsi,  dans  le  premier  trimestre 
de  18o6,  sur  quatorze  enfants  trachéotomisés,  Blacbe  obtint  cinq 
guérisons  contre  cinq,  tandis  que  dans  les  années  précédentes  le 
nombre  des  guérisons  était  seulement  d'un  sur  quatre  ou  cinq  opérés. 

Mais  l'événement  a  montré  depuis  qu’il  ne  fallait  pas  attribuer  une 
trop  grande  importance  à  cette  statistique  favorable,  où  le  hasard 
pouvait  revendiquer  sa  bonne  part;  et  aujourd’hui  les  premières  illu¬ 
sions  ont  dû  s’évanouir  devant  la  triste  réalité.  Sans  doute  on  peut 
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citer  encore  de  temps  en  temps  quelques  guérisons  do  croup  chez  des 
malades  traités  par  le  Chlorate  de  potasse,  mais  ces  observations  ne 
sont  nullement  probantes,  par  la  raison  que  généralement  ce  moyen 
n’a  pas'été  employé  d’une  manière  exclusive,  mais  qu’il  a  presque  tou¬ 
jours  été  associé  à  d’autres  moyens  actifs,  notamment  les  vomitifs, 
qui  à  eux  seuls  ont  pu  suffire,  et  expliquer  le  succès.  Toutefois, 
comme  le  Chlorate  de  potasse  paraît  avoir  non-seulement  une  action 
locale  toute  spéciale  sur  les  affections  diphthériiiques,  quel  que  soit 
leur  siège,  mais  encore  qu’il  passe  pour  exercer  une  influence  géné¬ 
rale  sur  l'organisme,  et  s’opposer  à  la  reproduction  des  exsudations 
plastiques,  rien  n’empêche  de  recourir  à  ce  médicament  dans  une 
maladie  aussi  redoutable  que  le  croup,  mais  sans  placer  une  confiance 
exagérée  dans  ses  vertus,  et  surtout  sans  l’employer  à  l'exclusion 
d’autres  médications  dont  l'expérience  a  démontré  refficacité,  au 
moins  dans  certaines  limites. 

Enfin,  pour  ne  rien  omettre  dans  la  longue  énumération  des  mala¬ 
dies  où  le  Chlorate  de  potasse  a  été  employé,  citons  TicLère  où 
Odier,  de  Genève,  a  prétendu  en  avoir  obtenu  des  succès,  soit 
Tictère  spasmodique,  soit  celui  qui  est  lié  à  un  obstacle  au  cours  de  la 
bile  par  un  calcul  ou  toute  autre  cause  du  même  genre.  Citons  encore 
la  névralgie  faciale,  la  chorée,  la  céphalée,  le  prurit  des  parties  géni¬ 
tales.  Mais,  à  part  quelques  bons  résultats  obtenus  dans  cerUiine.s 
névralgies,  résultats  qui,  sans  être  entièrement  probants,  semblent 
du  moins  suffisants  pour  autoriser  de  nouveaux  essais,  il  est  probable 
que  pour  le  reste  il  n’y  a  pas  à  en  tenir  compte.  Ajoutons  enfin  qu’il 
est  encore  permis  de  tenir  à  peu  près  pour  illusoires  les  merveilleux 
avantages  que  Chaussier  et  quelques  autres  pensaient  avoir  obtenus 
de  ce  moyen  dans  les  coups,  chutes  et  contusions,  où  on  l’adminis¬ 
trait  à  double  fin,  soit  comme  vulnéraire,  soit  comme  propre  à  faci¬ 
liter  la  résorption  des  ecchymoses. 

Kyste»  de  rovaire.  Le  docteur  Graig,  d’Edimbourg,  rapporte 
qu’il  a  guéri  quatre  femmes  atteintes  de  kyste  de  Tovairc,  en  leur 
administrant  chaque  jour  une  cuillerée  à  bouche  de  solution  concen¬ 
trée  du  Chlorate  de  potasse.  Un  traitement  aussi  inoffensif  ne  man¬ 
quera  pas  d’être  essayé  de  nouveau. 

Usage  externe,  A  l’imitation  de  quelques  médecins  étrangers, 
M.  Lasègue  a  utilisé  le  Chlorate  de  potasse  en  applications  topiques 
sur  certains  ulcères  atoniques,  contre  les  ulcérations  de  la  bouche, 
les  gencives  scorbutiques,  etc.  Dans  ce  cas  on  emploie  une  solution 
t  concentrée  (5  grammes  pour  lÜU  grammes  d’eau  ù  15  degrés)  ou 
^  même  la  solution  saturée  à  la  température  de  30  à  40  degrés  (12  à  15 
.  pour  100  de  Chlorate).  D’autres  fois,  ce  même  médecin  l’adminislre  en 
'■  poudre,  soit  seul,  soit  associé  au  bismuth  et  à  l’amidon.  Ce  topique 
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a  une  action  énergique  sur  les  surfaces  ulcérées  qu’il  modifie  d’une 
manière  souvent  favorable;  mais  d’un  autre  côté,  il  faut  savoir  qu’il  a 
l’inconvénient  de  causer  beaucoup  de  douleur  et  qu’il  est  difficile  de 
le  faire  supporter  à  bon  nombre  de  malades. 

La  solution  de  Chlorate  de  potasse  a  été  récemment  recommandée 
contre  l’ozône.  On  commence  par  nettoyer  les  fosses  .nasales  du  mu¬ 
cus  desséché  et  fétide,  é  l’aide  d’injections  d’eau  tiède  ;  puis  avec  la 
solution  de  Chlorate  (32  grammes  pour  1  litre  d’eau)  on  fait  des  in¬ 
jections  ou  de  fortes  inspirations  de  manière  à  introduire  le  liquide 
dans  les  cavités  nasales  ;  ces  injections  ou  inspirations  sont  répétées 
deux  fois  par  jour  pendant  quelque  temps.  Nous  ajouterons  que  le 
même  moyen  a  été  employé,  avec  avantage,  tant  à  l’intérieur  qu’en 
gargarismes,  pour  .combattre  l’baleine  fétide  provenant  de  Ves- 
tomac. 


('nncroïiie .  Lcs  premières  tentatives  faites  avec  le  Chlorate 
de  potasse  contre  cette  affection  ont  été  faites  sur  des  animaux. 
RI.  Bergeron  commença  par  guérir  un  cbat  atteint  d’épithélioma  de 
la  bouche  ;  plus  tard,  RI.  Leblanc  en  guérit  trois  semblables,  le  pre¬ 
mier  sur  uu  cheval  et  les  deux  autres  sur  des  chats. 

Les  deux  premières  observations  de  cure  de  cancroïde  sur  l’homme 
appartiennent,  l’une  à  M,  Milon  et  l'autre  à  RI.  W.  Cooke  ;  mais  ces 
observations  manquent  de  détails  et  sont  loin  d'amener  la  conviction 
que  donnent,  au  contraire,  les  observations  si  précises  de  M.  Ber- 
goron  (Académie  de  médecine,  1863)  et  de  RL  Blondeau.  RI.  Bergeron 
avait  dans  un  cas  employé  d’abord  la  médication  topique  seule,  dans 
le  second  il  n’a  donné  le  médicament  qu’à  rextérieur,  comme  l’ont 
fait  MRI.  Rlilon  et  Blondeau,  Depuis,  d'autres  tentatives  ont  été  faites 
à  la  Salpêtrière  avec  des  résultats  variables.  Ce  qui  semble  en 
ressortir,  c’est  qu’avec  des  applications  externes,  mais  permanentes, 
d’une  solution  saturée  et  avec  de  faibles  doses  à  riuléricur,  on  peut 
espérer  guérir  quelquefois  cette  afTeclion  si  ingrate,  qu’elle  portait  le 
nom  àenoli  meiangere,  RL  Féréol  {liulL  de  tlté'aji,.,  30  janvier  1868)  a 
fait  connaître  un  cas  de  guérison  d’un  cancroïde  de  la  joue  par  le 
môme  procédé.  RL  Féréol  fait  très-justement  remarquer  que  ce  trai¬ 
tement,  qui  a  bien  réussi  quelquefois,  échoue  très  souvent,  et  il  a 
recherché  quelle  peut  être  la  raison  de  cette  diüërcnce.  En  particulier, 
il  fait  observer  que  son  malade  avait  un  cancroïde  d’origine  sébacée, 
et  il  se  demande  si  le  Chlorate  de  potasse  ne  réussirait  pas  de  préfé¬ 
rence  contre  cette  variété  de  cancroïde.  C’est  là  une  expérience  à 
faire.  Nous  nous  permettrons  seulement  de  faire  observer  que  le 
cancroïde  peut  en  effet  commencer,  d’après  le  docteur  Thiersch,  soit 
par  les  glandes  sudorîpares,  soit  par  les  glandes  sébacées.  Mais  quand 
il  alfecLc  les  glandes  sébacées,  il  peut  encore  présenter  deux  formes 
différentes,  soit  la  forme  acineuse,  soit  l’ulcère  rongeant,  si  bien  qu’il 
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se  pourrait  que  le  Chlorate  de  potasse  ne  convînt  qu’il  l’une  de  ces 
doux  formes  de  cancroïde  d’origine  sébacée. 

Nous  avons  pu  modifier  d'une  manière  très-remarquable  un  can¬ 
croïde  de  la  lèvre  inférieure  par  application  contînue'd’une  solution  de 
Chlorate  de  potasse  ;  malheureusement,  nous  n’avons  pu  voir  la  gué¬ 
rison  complète;  le  malade  a  perdu  patience  et  nous  ne  l’avons  plus 
revu.  Mais  nous  avons  pu  modifier  d'une  manière  très-notable  des 
eancroïdes  du  col  utérin  par  application  répétée  de  tampons  contenant 
du  Chlorate  de  potasse.  Nous  avons  pu  guérir  par  ce  moyen  des  ulcé¬ 
rations  fongueuses  et  vasculaires  qui  avaient  résisté  au  fer  rouge. 
Nous  ne  saurions  trop  recommander  ce  traitement  .si  simple  des  ulcè¬ 
res  du  col. 

Pha^étièiiiftme.  En  1865.  M.  Gaujot  eut  l’idée  d’appliquer  au 
phagédénisme  les  pansements  au  Chlorate  de  potasse  qui  avaient  si 
bien  réussi  à  M.  Bergeron  contre  le  cancroïde.  ÏI  s’agissait  d’un  ma¬ 
lade  atteint  de  deux  ulcères  phagédétiiques  inguinaux  symptomati¬ 
ques  d’un  chancre  mou  suivi  de  bubons  suppurés.  Les  différents 
topiques  n’avaient  pas  réussi,  le  feu  lui-mème  n’avait  donné  qu’une 
amélioration  passagère.  Le  Chlorate  de  potasse  en  solution  concen¬ 
trée  et  appliquée  comme  topique  eut  un  résultat  des  plus  satisfaisants. 
M.  Tillot  a  vu  de  même,  dans  le  service  de  M.  Ricord,  cinq  cas  d’ul¬ 
cères  phagédéniques  guéris  par  le  même  moyen  {Bull,  de  thérap.j 
t.  LXVIII,  p.  273,  et  t.  LXX,  p.  a-io). 

Substances  incompatibles.  —  Suivant  M.  Melsens,  il  y  aurait  danger  à 
administrer  à  un  malade,  à  la  fois  le  Chlorate  de  potasse  et  l’iodure 
de  potassium.  Bcs  chiens  sur  lesquels  cette  expérience  a  été  faite  sont 
morts  en  peu  de  jours,  et  l’on  suppose  que  le  Chlorate  de  potasse  a 
cédé  de  l’oxygène  à  l’iodure  de  potassium  en  quantité  suffisante  pour 
le  transformer  en  iodate  de  potasse,  qui  est  une  substance  toxique  ; 
du  moins,  l'auteur  a  retrouvé  dans  le  foie  et  les  intestins  les  lésions 
qu’il  avait  constatées  dans  rempoisonnement  par  l’iodate  de  potasse. 

MODE  d’aDMINISTBATION  ET  DOSES. 

Le  Chlorate  de  potasse  s’administre  presque  constamment  par  la 
bouche,  à  la  dose  de  2  à  8  grammes.  Les  enfants  en  supportent  faci¬ 
lement  4  grammes. 

On  fait  dissoudre  ce  sel  dans  une  tisane  légèrement  acide,  gro¬ 
seille,  limonade,  ou  Lien  dans  un  julcp  gommeux.  Cinq  grammes 
peuvent  se  dissoudre  dans  125  grammes  de  julep.  Mais  il  est  prudent 
de  faciliter  la  solution  en  dissolvant  préalablement  le  sel  dans  l’eau 
chaude  qui  augmente  singulièrement  sa  solubilité  (Lasègue). 

Ce  sel  se  donne  également  en  pastilles  qui  en  renferment  2ü  centi¬ 
grammes,  On  peut  l’associer  au  proloiodure  de  mercure  pour  faire 
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des  pastilles  destinées  an  traitement  de  la  sypliilis.  (Voyez  l'art. 
Mercure.) 

En  gargarisme  on  le  donne  à  la  dose  de  5  pour  100. 

En  lavement  on  le  prescrit  h  la  môme  dose. 

Comme  topique,  le  Chlorate  de  potasse  est  mis  en  solution  dans 
l’eau  à  15®,  à  la  dose  de  Tt  pour  100  et  dans  l’eau  à  35°  à  la  dose  de 
lu  pour  100  (Laségue.) 

En  pondre  l’application  est  donlourcuse  et  n’est  guère  employée. 


CIILOHATE  DE  SOUDE  (C^O’,  NaO). 

Le  Chlorate  de  soude,  Chloras  sodicus,  chlorate  de  potasse.  On  filtre  et  on  fait 
s'obtient  en  décomposant  un  soluté  de  oi’îstalüser.  Le  Chlorate  de  soude  est  sü* 
bitartrate  de  soude  par  un  soluté  de  lubie  dans  l’eau  froide  à  3t)  pour  I0t‘. 

Le  Chlorate  de  soude  s’emploie  dans  les  mêmes  cas  et  de  la  môme 
manière  que  le  chlorate  de  potasse. 
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L'Acétatc  de  potasse,  terre  foliée  de 
tartre,  po/fl.mcüv,  est  un  sel  blanc 

d'une  saveur  fraîche,  qui  cristallise  en 
petites  aiguilles  prismatiques,  11  est  déli¬ 
quescent  au  contact  de  Tair,  très^soluble 
dans  Teau,  un  peu  soluble  dans  l’alcoüb 
Acétate  de  potasse  existe  dans  la  sève 
de  tous  les  arbres  et  ailleurs;  mais  on  le 
prépare  directement  en  traitant  le  car¬ 
bonate  de  potasse  par  l’acide  acétique» 
Dans  cette  préparation,  on  ajoute  sou¬ 
vent  un  léger  excès  d'acide  acétique  qui 


disparaît  dans  la  préparation*  Maïs  sî, 
pour  obtenir  un  sel  plus  blanc,  on  a 
ajouté  une  très  grande  quantité  d'acide, 
on  obtient  alors  du  biacêtate  de  potasse. 
Ce  sel  acide  doit  être  rejeté  parce  quil 
agit  comme  irritant  sur  la  bouche,  Teeso- 
phage  et  Testomac,  et  provoque  le  vo¬ 
missement.  Il  faut  donc  avoir  soin  de 
prescrire  l^acétate  neutre  de  potassp. 
(Aîarrotte,  séance  de  TAcad.  de  méd  ^ 
B  novembre  ISüS,) 


THÉRAPEUTIQUE. 

L’Acôlate  (le  potasse,  employé  jadis  avec  beaucoup  de  faveur,  est 
tombé  aujourd'hui  presque  dans  l’oubli,  et  cependant  il  mérite  d’oc¬ 
cuper  un  rang  assez  important  parmi  les  diurétiques  ;  à  ce  titre,  il  est 
peut-être  préférable  au  sel  de  nitre  dont  nous  avons  parlé  plus  haut. 
Les  malades  le  supportent  avec  plus  de  facilité  et  nioins  de  dégoût  ; 
et  on  peut  en  augmenter  les  doses  sans  craindre  ces  désordres  nerveu.v 
dont  nous  avons  parlé  en  traitant  du  nitrate  de  potasse. 

Aussi,  tandis  que  de  hautes  doses  de  sel  de  nitre  e.vercent  sur  le 
système  nerveux  une  action  stupéfiante,  qui  peut  devenir  l’occasion 
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d’une  syncope  fatale  chez  un  hydropique  atteint  d’une  maladie  du 
cœur,  l’Acétate  de  potasse  ne  fait  courir  aucun  risque  de  ce  genre. 

Que  si,  comme  diurétique,  ce  sel  doit  se  placer  à  cùté  et  peut-être 
au-dessus  du  sel  de  nitre,  il  ne  peut  lui  être  comparé  comme  hypos- 
thénisant,  et  ne  peut  en  aucune  façon  le  remplacer,  quand  il  s’agit  de 
remplir  une  indication  sédative. 

État  muqueux*  M.  Marrotte  {hc.  dt,)  regarde  l’Acétate  neutre  de 
potasse  comme  un  excellent  médicament  ù  opposer  à  l’irritation  sé¬ 
crétoire  du  tube  digestif,  lorsqu’elle  reste  dans  des  proportions  mo¬ 
dérées  et  qu’elle  ne  détermine  ni  des  flux,  ni  rinflammalion  pblegmo- 
iieuse  du  tube  digestif  ;  dans  ces  deux  dernières  conditions  au  contraire 
les  évacuants  ou  les  anliphlogisliques  devraient  lui  être  préférés. 

«  La  présence  des  produits  de  sécrélioti  sur  les  muqueuses  visibles, 
la  langue  et  la  cavité  buccale;  leur  rejet  par  rcstomac  ou  par  l’anus 
sont,  indépendamment  des  autres  troubles  des  fonctions  digestives, 
les  caractères  de  l’état  muqueux  comme  de  toutes  les  variétés  de  dia- 
crises  gastro-intestinales.  Cependant  il  est  bon,  en  clinique,  de  dis¬ 
tinguer  deux  variétés  :  l’une,  dans  laquelle  ces  produits  de  sécrétion 
sont  en  si  petite  quantité  que  l’excrétion  est  nulle  ou  à  peu  près 
nulle;  elle  n’a  lieu  qu’à  des  intervalles  plus  ou  moins  éloignés,  quel- 
quel'ois  par  l’estomac,  plus  fréquemment,  quoique  rare  encore,  par 
l'anus.  M.  Marrotte  a  vu  des  malades  n’avoir  pas  d’évacuations  tout 
le  temps  de  leur  fièvre  muqueuse,  à  moins  qu’elles  ne  fussent  provo¬ 
quées  artificiellement  ou  ne  constituassent  un  phénomène  critiqnc. 
L’autre  donne  lieu  à  des  produits  assez  abondants  pour  être  rejetés 
presque  quotidiennement,  soit  parle  vomissement,  soit  plus  souvent 
par  les  garde-robes.  La  première,  qui  semble  un  degré  plus  avancé 
d’irritation  sécrétoire,  est  celle  qui  se  trouve  le  plus  évidemment 
améliorée  par  r.4céLate  de  potasse.  »  Sous  l’influence  de  l’Acélate  de 
potasse,  dit  M.  Marrotte,  l’empâtement  delà  bouche,  le  défaut  d’hu¬ 
midité  de  la  langue  diminuent.  Les  garde-robes  ont  lieu  de  temps 
en  temps  d'une  manière  spontanée  on  sont  plus  facilement  provoquées 
par  les  lavements  qui  restaient  inefficaces;  les  urines  deviennent 
moins  foncées  ;  le  mouvement  fébrile  et  surtout  les  exacerbations  s’a¬ 
moindrissent.  Il  en  est  de  même  dans  la  fièvre  typhoïde,  la  forme  mu¬ 
queuse  est  améliorée  par  l’Acétate  de  potasse,  tandis  que  les  formes 
bilieuse,  adynamique  et  putride  réclament  d’autres  médications. 

Or  l’état  muqueux  se  rencontre  non-seulement  dans  la  lièvre  mu¬ 
queuse  et  la  lièvre  typhoïde,  mais  il  peut,  dans  une  constitution  mé¬ 
dicale,  être  l’état  dominant  dans  certaines  phlegmasies,  angine, 
pneumonie,  érysipèle,  etc.  L’Acétate  de  potasse  est,  selon  M.  Mur- 
fiotte,  applicable  à  tous  ces  cas. 
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pcpsies,  peut  prédominer  au  point  d’cffacer  complètement  les  carac- 
lères  propres  A  la  dyspepsie  accscenle,  ou  s*y  associer  seulement.  U  se 
reconnaît,  dans  tous  les  cas,  à  la  langue  muqueuse,  ü  l’anorexie,  aux 
nausées,  aux  vomissements  glaireux,  aux  urines  rares  et  rouges,  avec 
fièvre  s’il  est  aigu  ;  ou  seulement  de  l’agitation,  de  l’insomnie  s’il  est 
apyrétique.  Dans  tous  ces  cas,  l’Acétate  neutre  de  potasse  rend  des 
services  plus  rapides,  plus  appréciables  que  dans  les  fièvres  mu¬ 
queuses  (/oc,  cù,). 

:vauséeB,  Tomigsenieiii*.  La  véritable  indication  de  l’acétate  de 
potasse  se  rencontre  dans  l'état  nauséeux  et  les  vomissements  qui  ac¬ 
compagnent  l’état  muqueux  sans  complication,  et  cela  sous  toutes  les 
formes  et  à  toutes  les  périodes  de  la  maladie  comme  pendant  la  con¬ 
valescence.  Selon  M.  Marrotte,  cette  action  est  vraiment  merveilleuse 
à  cette  dernière  période,  lorsque  la  fièvre  muqueuse  passe  à  la  dys¬ 
pepsie  acescente.  Elle  ne  l’est  pas  moins  dans  les  dyspepsies  acescenles 
chroniques. 

Vumi9«enieii<*  des  femmes  enceintes.  —  Si  le  vomissement  est  116 
à  une  lésion  organique  de  l’œuf  ou  de  Tutérus,  s’il  est  dû  à  l’embarras 
gastrique,  à  la  constipation,  il  ne  cède  qu’aux  vomitifs  et  aux  pur¬ 
gatifs,  comme  l’ont  bien  vu  Paul  Duboîs  et  M.  Stolz.  Lorsque  l’ap¬ 
pétit  est  conservé,  que  la  langue  est  naturelle,  que  les  matières  vomies 
sont  surtout  de  nature  alimentaire  ;  en  un  mot,  que  les  contractions 
de  l’estomac  paraissent  purement  sympathiques  et  de  nature  aloniquc, 
le  vin  de  Madère,  le  champagne  pris  aux  repas,  une  alimentation 
substantielle,  des  boissons  peu  abondantes  sont  les  véritables  moyens 
de  faire  conserver  les  aliments. 

Si,  au  contraire,  l'appétit  est  diminué  ou  nul,  si  la  langue  est  blan¬ 
châtre,  lanugineuse  ;  si  les  matières  vomies  sont  pituiteuses  ;  s’il  y  a. 
en  un  mot,  état  muqueux,  l’Acétate  de  potasse  retrouve  son  utilité 
incontestable  (Marrotte,  loc.  cù.). 

MODE  d’aDMINISTHATION  ET  DOSES. 

L’Acétate  de  potasse  se  donne  en  dissolution  dans  la  tisane  du  ma¬ 
lade  ou  dans  un  julep,  à  la  dose  de  1  à  lU  grammes,  en  moyenne 
de  '2  à  3 . 

L’acétate  de  soude  cristallise  parfaitement;  on  l’emploie  dans  les 
mêmes  cas  et  aux  mômes  doses  que  l’acétâte  de  potasse,  lladenmacber 
et  M.  Marrotte  ne  lui  reconnaissent  pas  une  action  aussi  sûre  et  aussi 
profonde. 

PVnÈTHRE. 

La  Pyrètbre  officinale  {Anacycius  f  yre-  une  plonte  de  îa  faniille  des  composées* 
thmm  ûîUhemi!i  pyf'elhi  um^L.]&%t  dont  on  emploie  quelquefois  Ja  racine 
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comme  stalagogüe.  L’écorce  renferme  dans  l'acide  acétique  et  dans  les  huiles 
une  matière  résineuse  d'une  saveur  âcre  fixes  et  volatiles,  à  laquelle  on  a  donné  lo 
et  brûlante,  insoluble  dans  l’eau,  soluble  nom  de  pyrêthrine. 
dans  réilier  et  l'alcoot  et  mieux  encore 


ACTION  PUYSIOLOGIQÜE- 

Lorsqu’on  niâclie  de  ia  racine  de  Pyrètlire,  il  se  produit  une  cer¬ 
taine  sensation  de  chaleur  dans  la  bouche  et  un  afflux  des  liquides 
sécrétés  par  les  glandes  buccales  et  plus  particulièrement  par  les 
glandes  salivaires.  Cette  sécrétion  est  assez  abondante  pour  qu’on  ne 
la  regarde  pas  comme  produite  simplement  par  la  mastication.  La  sa¬ 
live  avalée  détermine  également  une  légère  sensation  de  chaleur  dans 
l'estomac,  sans  déterminer  ni  pyrosîs  ni  efforts  de  vomissements. 


ACTION  THERAPEUTIQUE. 

Les  masticatoires  employés  autrefois  pour  produire  une  excitation 
buccale  destinée  à  combattre  les  fluxions  des  gencives,  le  mal  de  dent 
et  les  névralgies  voisines,  sont  abandonnés  aujourd’hui. 

Il  ne  serait  pourtant  pas  inutile  d’essayer  de  traiter  les  dyspepsies 
flalulentes  par  ce  moyen,  et  l'on  ne  fait  guère  autre  chose  que  de 
donner  des  masticatoires  lorsqu’on  fait  prendre  aux  malades  des  pas¬ 
tilles  digestives  dont  la  présence  maintenue  un  certain  temps  dans  la 
bouche  provoque  un  afflux  de  salive. 

Nous  avons  essayé  d’appliquer  ce  traitement  à  la  polyurie  insipide 
'  pour  tâcher  de  calmer  la  soif  par  un  afflux  de  salive,  et  nous  avons  pu 
remarquer  que  cette  médication  avait  permis  de  réduire  considéra¬ 
blement  ia  quantité  des  boissons. 

On  employait  encore  autrefois  comme  sialagogues  l’angélique,  rim- 
pératoire  et  le  poivre  ;  aujourd’hui  on  remplirait  cette  indication 
beaucoup  plus  sûrement  par  le  Jahorandi, 


EXCITANTS  EMMÉNAGOGUES 


OU  DONT  l'action  EST  PLUS  SPÉCIALEMENT  UTILISÉE  POUR  PROVOQUER 

LE  FLUX  MENSTRUEL. 

Tous  les  excitants  généraux  peuvent  être  emménagogues,  puisque 
'  le  système  utérin  n’échappe  pas  à  la  stimulation  que  ces  agentspro- 
:  duisent  dans  tous  les  appareils  organiques.  L’aménorrhée  est  liée  à 
,t;mt  de  causes  diverses  et  souvent  opposées,  que  même  on  trouve  des 
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MÉDICAMENTS  EXCITANTS. 

cmménagogues  dans  toutes  les  classes  de  moyens  dont  peut  disposer 
!c  thérapeutiste  dans  le  domaine  de  la  Matière  médicale  et  hors  d’elle. 
Il  s’agit  seulement  ici,  comme  pour  tous  les  excitants  spéciaux,  de 
remèdes  consacrés  à  ce  but  et  qui  ne  rencontrent  pas  leurs  indications 
ailleurs  ;  de  remèdes  qui,  sans  atteindre  aussi  sûrement  ce  but,  d’ex¬ 
citer  les  règles,  qu’un  purgatif,  par  exemple,  atteint  son  effet  physio¬ 
logique,  savoir,  la  supersécrétion  de  la  membrane  muqueuse  intesti¬ 
nale  et  des  parenchymes  glanduleux  qui  versent  leurs  produits  à  sa 
surface,  sont  pourtant  suivis  assez  souvent  de  leur  résultat  spécial, 
pour  qu’on  soit  autorisé  à  les  préférer  à  tout  autre  excitant,  lorsque 
l’indication  se  présente  de  provoquer  les  menstrues.  Voilà  tout. 

Ces  excitants  méritent  une  distinction  sous  le  titre  d'emmémgogueSj 
et  nous  ne  pouvions  vraiment  pas  les  placer  ailleurs. 


RUE  ODORANTE. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


f\utà  Hutæ  folia.  Arbuste  de 

la  famille  deâ  flutacées,  qui  croît  dati^  ie 
midi  de  U  France.  On  se  sert  de  toute  la 
plante»  quoique  les  feuilles  soient  plus 
particulièrement  employées. 

La  tige  de  cette  plante  est  rameuse,  de 
y  à  4  pieds  de  haut,  glauque;  feuilles 
éparses^  composées,  glauques  aussi,  gar¬ 
nies  d‘une  multitude  de  corfis  glanduleui» 
répandus  aussi  sur  la  tige  et  les  rameaux; 
fleurs  jaunes,  disposées  en  panicule  co- 
ry mbiforme  avec  une  bractée;  calice 
])ïa]ie,  persistant^  à  quatre  divisions  ;  pé' 
taies  onguiculés  ;  anthères  biloculaires, 
ovoïdes  ;  style  central,  plus  court  que  les 
étamines;  stigmate  simple*  Le  fruit  est 
une  capsule  composée  de  4  ou  5  carpelles, 
soudés  seulement  dans  leur  moitié  infé¬ 
rieure  et  qui  produisent  chacun  un  style 
par  le  côté  inlerne  de  leur  portion  libre; 
ces  4  ou  5  styles  marchent  horiioîitale- 
ment  vers  le  centre  du  fruit»  et,  lorsqu'ils 
se  sont  rencontrés,  ils  se  redressent  en 
s'accolant  pour  constituer  une  colonne 
verticale  unique.  La  Rue  a  une  odeur 


forte»  aromatique^  une  saveur  chaude  et 
amère  duc  à  une  huüo  volatile  très-abon¬ 
dante. 

On  administre  la  poudre  de  cette  plante 
eniménagoguc  à  la  dose  de  1  à  2  grammes 
par  jour*  L'infusion  se  fait  avec  4  gram¬ 
mes  de  feuilles  pour  un  kilogramme  d’eau. 
On  donne  6  à  Kl  gouttes  de  son  huile  es¬ 
sentielle  dans  les  potions  emménago- 
gues. 

Extrait  alcoolique  de  Rue 
[Exiraduoi  Rutœ  grave oleîiiù  alcoole  pa^ 

ratum]^ 

Feuilles  sèclies  de  Rue..  1,000 
Alcool  à  GO  degrés . .  . .  - .  6,000 

Opérez  comme  pour  Feitrait  alcoolique 
de  digitale.  Cet  extrait  se  donne  en  pi¬ 
lules  à  la  dose  de  ^  à  lO  centigrammes. 
A  rextéricurj  on  en  prescrit  la  décoction 
sous  forme  de  bains  de  siège  et  de  fomen* 
talions  sur  Fhypogastre. 


1\L  llélic,  professeur  adjoint  à  Técole  secondaire  de  médecine  de 
Nanlcs,  dans  un  mémoire  récemment  couronné^  a  publié  des  recher¬ 
ches  sur  Tac  lion  toxique  et  sur  les  propriétés  abortives  de  la  Rue 
employée  à  forte  dose. 

Voici,  d'après  JM.  Hélie,  le  mode  d'action  que  la  Rue  exerce  sur 
réconomîe»  en  supposant  qu'elle  soit  prise  pendant  la  grossesse.  Ce 
n'est,  en  effet,  que  dans  cet  état  que  l'on  peut  avoir  lieu  d'observer 
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son  mode  d’action,  car  elle  n’csl  employée  à  forte  dose,  îl  dose  véné¬ 
neuse,  que  dans  le  but  de  provoquer  l'avortement. 

La  Rue  irrite,  enflamme  la  membrane  muqueuse  de  restomae  et 
du  duodénum;  l’inflammation  est  peu  intense  dans  rinlesün  grôle,  et 
le  gros  intestin  semble  ordinairement  n’en  être  pas  afiécté. 

La  pblegmasie  gastro-duodénale  se  manifeste  surtout  par  la  dou¬ 
leur  épigastrique  et  par  des  vomissements  continus,  soit  des  liquides 
ingérés,  soit  d’un  fluide  bilieux. 

L’influence  que  la  Rue  exerce  sur  l’utérus  paraît  consister  la  fois 
en  une  congestion  sanguine  active  et  une  stimulation  de  ses  fibres 
musculaires  qui  détermine  leur  contraction,  de  laquelle  résulte 
l’expulsion  de  fœtus.  Il  est  h  remarquer  que  cette  action  de  la  Rue  est 
toujours  secondaire,  qu’il  faut  un  certain  temps,  et  souvent  la  répé¬ 
tition  des  doses  pour  qu’elle  s’exerce:  tous  les  faits  connus  Rattes- 
Icnt. 

La  puissance  abortive  de  la  Rue  paraît  être  généralement  en  raison 
invei'se  de  l’inflammation  qu'elle  excite  dans  la  membrane  muqueuse 
gastro-intestinale,  ce  qui  s’expliquerait  jusqu’à  un  certain  point,  si 
l’on  considère  que  l’action  exercée  par  la  Rue  sur  l’utérus  est  une 
conséquence  de  l’absoi-ption  de  ses  principes  actifs,  et  non  un  effet 
sympalbique  de  la  gastro-entérite,  et  que  l’inflammation  intense 
d’une  surface  muqueuse  y  rend  i’absorplion  moins  facile. 

Plusieurs  observations,  recueillies  par  le  docteur  Hélie,  confirment 
les  propriétés  abortives  de  la  Hue,  indépendamment  de  toute  prédis¬ 
position  à  i’avorteraciit  de  (héra/j.j  t.  Xtf,  p.  77). 


MATIJÈRE  MÉDICALE. 


Jmipems  Sntma,  arbrisseau  de  la  fa- 
^  mille  des  Conirères,  qui  croît  dans  le  midi 
de  la  France,  On  empliaie  les  feuiUea  et 
les  rameaux, 

^  La  tige  a  5  niètn*s  h  (15  ît  20  pied^ 
i  de  hauteur)  ;  leï>  feuilles  sont  petites,  op- 
i  posées,  i  m  b  l'if  j  nées  sur  la  tige^  les  fleurs 
>  dioîques  et  en  chatons  ;  le  fruit  est  an 
'  cône  bacciforme  noirâtre  renfermant  deux 

(petits  noyaux*  La  Sabine  a  une  odeur 
forte  et  analogue  à  celle  de  la  térében- 
tbine;  sa  saveur  est  très-âcre  et  amère. 
On  en  lire  une  grande  quantité  d'buile 
volatile  très-active. 

Les  |>ropriétés  emménagognes  de  la 
Sabine  sont  plus  marquées  que  celles  de 
la  Rue*  Son  action  va  quelquefois  jusqu’à 
déterminer  de  fortes  congestions  irrita- 
tivesde  la  matrice  et  de  violentes  métror- 
rhagies.  Sa  puissance  abortive  ii’est  que 
trop  constatée* 

f  TaOUSSEiU  ET  PlDOUX.  0*  ÉDITJOX. 


On  Tadministre  en  poudre  h  la  dose  de 
50  centigrammes  à  l  gramme  et  mémo 
2  grammes.  Linlusiori  se  fait  avec  la 
même  quantité  pour  i  kilogramnie  d’eau. 
L’extrait  se  prescrit  à  la  même  dose,  et 
i'iiuile  volatile  k  celle  de  iU  à  :û  gouttes 
dans  un  vélncule  convenable*  l.a  pondre, 
l’onguent  et  le  eératde  Sabine  sont  quel¬ 
quefois  employés  comme  épispasiîques  et 
pour  animer  les  vieux  ulcères. 

Beau  recommandait  contre  les  métro r- 
rhagies  un  mélange  de  poudre  de  rue  et 
de  Sabine  ;  il  considère  ce  mélange 
comme  jouissant  d'une  efficacité  supé¬ 
rieure  â  celle  de  l'ergot  de  seigle*  Voici 
sa  formule  : 

Poudre  de  rue, , . , ,  15  centigr* 

Poudre  de  Sabine..  5  — 

Sirop . .  q,  s,,  pour  6  pilules* 


n.  —  53 
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On  donne  une  pilule  matin  et  soir. 
Dans  les  anémies  consécutives  aux  mê- 
trorrliagies  passives.  Beau  dît  avoir  re¬ 
tiré  de  bons  eli'ets  do  la  poudre  de  rue 


associée  au  fer  (1  à  2  centigrammes  de 
poudre  de  rue  par  jour)  et  U  continue  ce 
médicament  un  certain  temps  pour  pré* 
venir  les  récidives. 


SAFRAN. 


MATIÈRE  MÉDICALE, 


Crocus  saiîvus^  famille  des  Jridées, 
plante  ûrieiiiale  cultivée  en  France.  On 
n'emploîe  rpie  les  stigmates  du  Safran. 

Tel  que  Tutilise  la  matière  médicalei  le 
Safran  est  sous  forme  de  long  filaments^ 
roulés  et  repliés  sur  eux  niÊmes,  souples, 
d'une  couleur  rouge  orangé,  d’une  saveur 
piquante  et  amère^  et  d'une  odeur  forte, 
caractéristique,  La  lumière  prive  cette 
substance  de  toutes  ses  propriétés  ;  il  faut 
tionc  la  conserver  h  l'abri  de  son  action. 
Ses  qualités  sont  dues  à  une  huile  vola¬ 
tile,  qui  les  rappelle  toutes.  Le  Safran 
contient  aussi  une  huile  concrète,  de  TaL 
bumine  et  des  sels. 

Cette  substance  n'est  pas  eiclusivement 
consacrée  Tindication  de  provoquer  les 
règles,  A  petites  doses,  on  La  prescrit  utL 
le  ment  comme  stomachique,  et  ce  n'est 
qu'à  des  doses  plus  élevées  qu'elLe  agit 
sur  le  système  utérin.  Elle  est  aussi  re¬ 
gardée  comme  carminative  et  antibys- 
lérîque.  Ses  émanations  sont  souvent 
dangereuses  pour  les  sujets  nerveux,  im 
pressioiinables,  qu^elles  peuvent  jeter 
dans  la  stupeur,  et  une  sorte  d'ivresse  qui 
quelquefois  n'a  pas  été  sans  danger. 

Poudre  de  SafraJi 
(Puiüis 

Stigmates  de  Safran. .  q.  v. 

Exposez  le  Safran  dans  une  étuve  mo¬ 
dérément  chauffée  ;  pulvérisez  par  une 
contusion,  et  passez  à  travers  un  tarais 
de  soie. 

La  poudre,  bien  séchée,  doit  être  ren¬ 
fermée  dans  un  vase  que  l’on  place  à 
L'abri  de  la  lumière. 

La  poudre  de  Safran  se  donne  depuis 
1  à  2  grammes.  L'infusion,  mode  d'ad¬ 
ministration  souvent  usité  dans  Taménor- 
1  liéCp  se  fait  avec  2  à  4  grammes  pour 
1  kilogramme  d'eau  bouillante. 

Teinture  de  Safrun 
{Titictura  de  Croco), 

100 


Alcool  à  80  degrés, .....  1,000 

Incisez  le  Safran,  ajoutez  Talcool;  lais¬ 
sez  en  contact  pendant  dix  jours.  Passez 
avec  expression  et  filtrez. 

La  teinture  est  aussi  très-conimuné- 
meiit  prescrite  en  potion  à  la  dose  de  2 
h  4  grammes,  et  à  la  même  dose  dans 
les  lavements  emménagogues.  Le  sirop 
est  moins  souvent  usité. 

Le  safran  est  une  substance  précieuse 
pour  les  arts  et  pour  la  médecine  i  il  entre 
dans  îa  composition  du  laudanum  de 
Sydenham. 

l  e  Safran  est  toujours  d’un  prix  très- 
élevé,  et  cela  se  conçoit,  puisque  M,  Pe- 
reira  a  calculé  qu'il  ne  fallait  pas  moins 
que  les  stigmates  de  soixante-neuf  mîlle- 
eent  vingt  Heurs  pour  fournir  500  gram¬ 
mes  de  Safran.  Aussi  ra-t-on  falsifié  de 
bien  des  manières  ;  ce  sont  surtout  les 
fleurs  du  Cariharae  {C/triftnmus  ùncto- 
rius)  qui  ont  été  employées  pour  cet 
usage.  On  les  reconnaît  en  ce  qu'elles 
s'attachent  aux  mains,  ce  que  ne  fait  pas 
le  Safran  ;  enfin,  on  s’est  servi  de  fleurs 
de  souci,  d’arnica,  de  saponaire,  coupées 
en  languettes,  et  même  de  viande  hachée. 

Sirop  de  denfiiion  (Delabarre). 

Pr.  :  Suc  de  tamarin  frais.. ..  ï0^%00 

Infusion  de  Safran, .... .  2  ,Ü0 

Miel  de  Narbonne......  10  ,00 

Teinture  de  vanille, ....  0  /2S 

L’infusion  de  Safran  se  fait  avec 
pour  ôO  grammes  d'eau  bouillante. 

Le  sirop  s'emploie  en  frictions  sur  les 
gencives.  Il  y  a  longtemps  que  cette  for¬ 
mule  est  connue  en  Amérique. 


Mixture  de  safran, 

Pr.  :  Miel  blanc,*,.**.  lû  gram. 
Safran  pulvérisé,-  26  à  5Ü  centigr. 

Mêlez.  En  frictions  sur  les  gencives  à 
l’aide  d'un  pinceau  ou  d'un  iioueL  contre 
les  douleurs  de  la  dejitûioii. 


Stigmates  de  Safi  an.»  * . . 
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matièbe  médïcale. 


On  donne  le  nom  de  Tere- 

herdhifutf  à  un  suc  propre,  résineux^  vola¬ 
tile^  qui  découle  spontanémeui  ouàTaide 
d'iiidsjiüiis,  de  plusieurs  arbreâ  de  la  la* 
mille  des  TérébinthacéHS,  et  surtout  de 
celle  des  Coiurères* 

Les  caractères  principaux,  des  Térében- 
tliineSf  quelle  que  soit  leur  origine,  sont 
d'ètre semi-liquides,  visqueuses,  transpa¬ 
rentes,  de  couleur  jaune  verdâtre  ou  rou¬ 
geâtre;  d'une  saveuracncre,  âcre;  d'une 
od  ïur  forte  et  pénétrante  communiquant 
aux  uiîties  Todeur de  violette)  ;  ijisolublcs 
dans  reau,  solubli.'s  dans  ralcool^  l'éther, 
les  huiles  fixes  et  volatiles. 

On  distingue  dans  le  commerce  plu¬ 
sieurs  espèces  de  Térébenthine,  qui  diffè¬ 
rent  entre  elles  suivant  les  arbres  qui 
les  produisent  et  les  pays  d'où  on  les  tire  ; 

1“  La  Térébenthine  de  la  Mecque, 
baume  de  la  Mecf|uc,  de  Judée  ou  de 
Gilead,  qui  découle  du  balsamodendron 
ûpobalsamum. 

3®  La  Térébeinhiiie  de  Venise,  de 
Bnançoii,  ou  du  mélèze,  fournie  par  le 
mélèze  {Pîtiu^  Lnrix^  Linné;  Lanx^ 
Lam.  ;  Lanx  Enropæ  if  de  Cand.),  arbre 
qui  croît  sur  les  montagnes  du  midi  de 
la  France,  de  la  Suisse  et  de  l'Italie. 
Cet  Le  Térébenthine  est  la  plus  estimée, 
mais  elle  est  fort  rare  dans  le  commerce 
à  rétat  de  pureté*  A^ous  dirons  aussi  que, 
■d’après  les  auteurs^  ses  caractères  phy¬ 
siques  ne  sont  pas  bien  distinctifs* 

J*our  robiçnir,  on  perce  le  tronc  de 
r arbre  avec  une  tarière  et  on  y  achqne 
une  écorce  qui  conduit  le  suc  dans  des 
vases,  d"où  il  est  retiré  pour  être  passé  au 
tamis.  Lorsque  le  trou  ne  laisse  plus 
couler  lie  résine*  on  le  bouche  et  on  le 
,  rtmvre  quinze  jours  après  :  il  en  donne 
5  alors  de  nouveau  et  en  plus  grande  quan- 
{  filé.  Chaque  mélèze  peut  fournir  7  à 
f  8  livres  de  Térébentiiine  par  an. 

I  Lï  Térébenthine  de  Strasbourg , 
d<'s  Vosges,  ou  du  sapin,  Tereheftfhina 
I  aùi  'tina^  produite  par  VAbies  taxifoHa  ou 
'  / 'îc f t j-m /a  JF  Linné)*  arbre  très- 

1  abondant  en  France  et  en  Allemagne.  On 
I  récolta  beaucoup  de  cette  Térébenthine 
dans  les  Vosges  ;  elle  est  transparente, 
f  très- fluide,  peu  colorée,  et  répand  une 
f  odeur  assez  agréable  que  Ton  a  comparée 
I  au  citron,  ce  qui  lui  a  fait  donner  le  nom 
I  de  ié>\‘ieulfdfi*^  au  citron.  On  Textrait 
1  é.;4:dciueiit  en  hiisant  de  larges  inciaioJis 
I  au  tronc  de  Tarbre. 


4"  La  ïérébenlhine  du  pin  Tæda,  Té¬ 
rébenthine  blanche  do  r.Vmérique,  de 
Boston  ou  de  la  Caroline* 

La  Térébenthine  de  Bordeaux,  ou 
du  pin,  ï’e/^6cn/Ai'^îf//Jî’^ïef^^,qui  découiedu 
Pi/itti  mnrüî^iiff^  voisine  du  Pinus 

Elle  est  très-colorée,  épaisse, 
d’une  odeur  désagréable,  d’une  saveur 
àcre  et  nauséeuse.  Ces  caractères  pliy- 
siques,  parfaitement  tranchés,  dislin- 
gnetii,  comme  ou  le  voit,  cette  Térében- 
iliiuedes  deux  autres. 

Elle  a  en  outre  une  propriété  particulière 
qui  ne  permet  pas  de  la  confondre*  c’est 
(qu'elle  se  solidilie  par  la  magnésie,  et 
que,  ajoutée  à  du  copahu,  elle  donne  à 
celui-ci  de  la  consistance*  On  n  obtient 
pas  le  même  effet  avec  la  Térébenthine 
de  Strasboni’g. 

Deux  espèces  commerciales  sont  aussi 
quelquefois  employées  on  médecine,  ce 
sont  :  1“  la  Térébenthine  de  CÎiio  (retirée 
du  Pisfüchia  Teyebifdhns)  ;  3“  la  Térében- 
Hiîue  du  Canada,  ou  faux  baume  de  Gi- 
lead  (produit  par  r/l4?V^  baisamea)^  et 
(pie  les  Anglais  font  passer  souvent  pour 
le  baume  delà  Mecque* 

Les  différentes  Térébentliinea  ont  été 
analysées  avec  soin  par  M  *  Caillot.  La 
Térébenthine  de  Venise  contient,  d'après 
lui,  \H  â  2h  pour  lOü  d’huile  essentielle  ; 
celle  de  Strasbourg,  33,  celle  de  Itor- 
deaux»  12,  Il  a  trouvé  en  outre  une  résine 
insoluble,  des  résines  acides  solubles 
(acides  pinique  et  sylvique),  une  résine 
cristallisée  qu'il  nomma  afnééine,  sub- 
sîatice  particulière  aux  Térébeutliines 
fournies  parles  genres  Abies^  etc*M.  Le- 
canu,  de  son  côlé,  paraît  y  avoir  démontré 
iVxisience  de  l’acide  succiiiique* 

On  peut  dire  que  les  acides  pinique  et 
sylviqufi  sont  le  résultat  de  l’oxydation  de 
rtiuile  essentielle.  M.  Laurent  a  trouvé 
dans  la  Térébenthine  de  Bordeaux  un 
acide  isomère  avec  l'acide  sylvîque,  et 
qu'il  nomme  pimarique^ 

Lor.sque  l'on  soumet  ia  Térébenthine 
à  la  distillation,  elle  fournit  environ  un 
huitième  de  son  huile  essentielle*  et  le 
résidu  est  une  matière  solide,  sèche,  ré- 
sijieuse,  connue  sous  le  nom  àf^coiophanef 
ai\fiHsOH  ou  bf  ui  sec* 

Disons  aussi  que  le  galipot,  la  résine 
ordinaire,  la  poix  noirOj  jaune,  blandie 
ou  de  Bourgogne,  etc*,  sont,  ain^i  que  lo 
goudron,  le  braj  gras  et  le  noir  de  fumée, 
des  substances  que  Tou  obtient  eu  mé- 
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langeant  ou  faisant  subir  diverses  prépa¬ 
rations  aux  produits  de  la  Térében¬ 
thine. 

La  poix  de  Bourgogne  est  recueillie 
sur  une  espèce  de  sapin  nommé  vulgaire¬ 
ment  pesse  ou  epicia  {ALi^s  excella). 

Voyons  maintenant  quels  sontles  prin¬ 
cipaux  médicainents  dans  lesquels  entre  la 
Térébenlliine.  Elle  fait  partie  d'une  foule 
de  préparations  ofhcjnaLes^  telles  que  le 
baume  de  Fioraventi  (qui  n"est  qu'un  al¬ 
coolat  de  Térébentliîne  composé^  celui 
d’Arcæiis,  de  Leucatel,  etc.  Elle  entre 
aussi  dans  les  emplâtres  adhésifS}  le  dia- 
botanum,  le  diachylon,  otc. 

Sirop  de  Térébe}iihÎ7ie. 

Nous  avons  fait  préparer  deux  sirops 
de  Térébenthine* 

1"  Sir'op  de  Térébenthine  par  digesiiùn. 

Pr.  :  Térébenthine  au 

citron . .  * . . *  1 ÜO  gr am  * 

Eau 

Faîtes  digérer  pendant  deux  jours,  en 
ayant  soin  d'agiter  fréquemment,  puis 
ajoutez  : 

Sucre  blanc,*  * . . ,  750  gram. 

Ce  sirop  ne  renferme  guère  qu'un 
soixantième  ou  même  un  centième  de 
son  poids  d^essence,  mais  il  possède  une 
odeur  aromatique  très  suave  et  une  sa¬ 
veur  très-agréable»  qiCîldoit  à  la  présence 
d'une  matière  résineuse  aromatique,  de 
l’acide  succinique  ou  benzoïque,  etc* 

Sirop  d'essence  de  Tét  éàeniMne. 

Pr,  ;  Essence  de  Térében¬ 
thine  an  citron*  -  20  gram» 

Sirop  simple, 250  — 

Agitez  souvent  pendant  huit  jours  :  le 
sirop  se  sera  alors  chargé  de  5  grammes 
d'essence;  il  ne  s’agit  plus  que  d’enlever 
l'excédant  de  ceîle-cL 

Ce  sirop  renferme  un  cinquantième  de 
son  poids  d'essence  de  Térébenthine, 
mais  il  est  beaucoup  moins  agréable  que 
Je  précédent* 

Il  est  bon  de  noter  que  la  Térébenthine 
au  citron  des  pliarmacies  contient  envi¬ 
ron  20pour  lui>,  en  poids,  d’huile  esseii- 
lielle. 

Pilules  de  Téî^ébefithme  officinaiesM 

Pr»  :  Térébenthine  de  Bor¬ 
deaux,  * ,  »  » . . .  28  part. 

Magnésie  calcinée,..  I  — 

On  fait  le  mélange,  et,  au  bout  de  douze 
heures,  la  masse  a  acquis  une  consistance 


pilulaue;on  divise  en  pilules  pendant 
que  la  masse  a  encore  assez  de  mollessti^ 
et  on  les  conserve  dans  du  lycopode-  Si 
Ton  tarde  à  diviser  en  pilules,  il  faut  ra¬ 
mollir  la  masse  avec  de  l’eau  cJiaude  pour 
la  diviser  ;  alors  les  pilules  ont  moins  de 
transparence  (Fauré)* 

Ces  pilules  ne  ï  éussissent  bien  qu*en 
employant  la  Térébenthine  de  Bordeaux, 
et  non  les  autres,  qui  s'opposent  h  la  so¬ 
it  dilicat  Ion,  parce  qu'elles  contiennent 
trop  d'huile  essentielle» 

On  trouve  dans  les  pharmacies  des  pi¬ 
lules  de  Térébenthine  cuite,  c’est-H-dire 
privée  par  rébullitîon  d’une  partie  de  son 
huile  ;  la  résine  sente  est  conservée.  Ces 
pilules  sont  quelquefois  administrées 
avec  succès* 

Pilules  de  Tét'éàefilhùte  magistrales. 

Pr*  :  Térébenthine  de  Venise*.  »  1  part,^ 

Magnésie  blanche*  **..»*»  I  — 

F.  s.  a, 

M»  Mouchon  fils  a  reconnu  que  la  Ma¬ 
gnésie  blanche  donnait  îiislantanément 
plus  de  solidité  h  la  Térébenthine  que  la 
magnésie  calcinée.  Si  Ton  emploie  la  Té¬ 
rébenthine  de  Bordeaux,  il  faut  moins  de 
magnésie  pour  donner  la  consistance. 

Ou  prépare  aussi  avec  la  Térébenthine 
des  onguents  digestifs  dont  la  chirurgie 
fait  un  heureux  usage. 

0/igueni  digestif  simple. 

Pr.  :  Térébenthine,*,».**..  2  part* 

Jaune  d'ueuf» . .  1  — 

Huile  d’hypericum,» . .  q,  s. 

On  môle  la  Têréhenlhine  et  ie  jaune 
d’œuf  par  triluration,  et  fon  ajoute  l’Iinile 
d’hyperirimi  pour  faire  un  ungueiil  oiüi- 
lié  liquide* 

Bigesù'f  anwié. 

Pr.  :  Digestif  simple .  1  part. 

Styrax  liquide»....,  1  “ 

Mêlez. 

Diges/tf  opiacé. 

pr.:  Digestif  simple.  .** .  8  part* 

Laudanum  liquide.  ï  ^ 

Mêlez, 

Essence  de  Térébenfhine. 

L'essence  deTérébenlhine*  huile  essen¬ 
tielle  de  Térébenihine,  est  le  produit  de 
la  distillation  de  la  'I  érébeiitbine.  Elle 
est  liquide,  incolore,  d'une  odeurfoHe  eî 
jïénétranie,  inflammable  ;  elle  est  inso¬ 
luble  dans  Peau,  sohibJe  dans  l’alcool 
concentré î  elle  dissout  les  résines,  les 
baumes,  le  camphre,  les  huiles  essen¬ 
tielles^  etc.  î  liaiiéc  par  Tac i de  chlorhy¬ 
drique,  elle  s'y  combine  cl  donne  nais- 


r 


I 
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sance  11  un  camphre  artificiel  (chlorhydrate 
de  térébèïie). 

L’essence  de  Térébenthine  du  corn- 
tncrce  doit  Être  rectifiée  avaiitd’ôtre  em¬ 
ployée  en  médecine,  parcequ'eUecontient 
toujours  une  portion  d'acide  et  de  résine. 
On  la  redistille  alors  avec  de  l'eau;  ou 
bien,  pour  l’avoir  tout  h  fait  pure,  on  la 
distille  sur  de  la  diaux  d'abord,  puis  sur 
du  chlorure  de  calcium. 

On  administra  îa  Térébenthine  sous 
beaucoup  de  formes,  à  rintérieur  et  à 
l'extérieur. 

Les  principales  préparations  de  la  Té¬ 
rébenthine,  pour  Tusage  interne,  sont  les 
suivantes: 

Pilules  de  Tét^ébenthine  (Fauré)- 

Pr.  ;  Térébenthine  de  Bor¬ 
deaux,.,.  Sgram. 

Magnésie  calcinée- ,  q*  s, 

F,  Si  a,  des  pilules  de  30 centigrammes  5 
5  à  G  par  jour^ 

Pilules  balsamiques  de  Gauôius. 
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Pertes  de  Térébenthine. 

M,  Clertaii,  de  Dijon,  a  trouvé  un  moyen 
ingénieux  pour  en  fermer  i^essence  de  Té¬ 
rébenthine  dans  des  capsules  de  gélatine. 
Cette  préparation, connue  sous  le  nom  de 
Perles  de  Térébenthine^  est  très-fréquem- 
ineiU  employée. 

Eau  héntosfniique  dePagliari^ 

Benjoin . . . . .  250  gram , 

Sulfate  d’alumine  et  de 

potasse  _ _ _ _  *  * ,  5Û0  — 

Eau  distillée. 5,000  — 

Faites  bouîlhr  pendant  six  heures 
dansun  pot  en  terre  vernissée,  en  agitant 
constam  ment  et  remplaçant  l’eau  évaporée 
par  de  Teau  bouillante  ;  filtrez  et  conser¬ 
vez  dans  des  flacons  bouchés, 

Eau  hémostatique  de  Tisserand* 

Pr,  :  Sandragûn, 100  grammes, 
Térébenthine  des 

Vosges,.*,,,,.  100  — 

Eau.,.,.,,. _  l,0ü0  — 


Pr.  :  Térébenthine . .  32  gram. 

Poudre  de  rhubarbe,*  lü  — 
Poudre  de  réglisse**,,  q.  s* 

F,  Si  a,  des  pilules  de  2ü  centigrammes* 

Les  pilules  diurétiques  de  De  Haen 
sont  faites  aussi  avec  * 


Faites  digérer  pendant  douze  heures 
sur  des  cendres  cJiaudes;  filtrez* 

Eau  hémostatique  de  ProcchiGri, 

Pr.  î  Copeaux  de  sapin,, ,  500  gram* 

1  ^ÛOO 


Térébenthine, ,  * .  32  grammes* 

Poudre  de  réglisse, , , , * .  q.  s, 

I  Elles  sont  de  20 centigrammes. 

Looch  térébenthiné  (RécamîerJ, 

Pr,  ;  Essence  de  Térében¬ 
thine*  (2  gram. 

Jaune  d’enuf,  ,  n®  2. 

Sirop  de  menthe,  * , , , ,  04  gi am. 

—  de  fleurs  d’oran¬ 

ger.  32  — 

—  d'éther  33  — 

Teinture  do  cannelle--  2  — 

Cette  potion  est  recommandée  contre 
les  névralgies,  à  la  dose  de  trois  cuillerées 
par  jour. 

LVîssenCQ  de  Térébenlhiiie  fait  égale¬ 
ment  partie  de  la  mixture  de  Wiu,  du 
I  remède  de  Durande (éther  térébenthiné), 
I  de  Peau  spiritueuse  d'Anlialt^  etc. 

La  saveur  très-désagréable  des  prépa¬ 
rations  de  Térébenthine  a  engagé  les 
pharmaciens  h  chercher  un  moyen  d’ad¬ 
ministration  qui  ne  répugnât  pas  au  ma- 
'  lade*  On  l'a  trouvé  dans  la  forme  de 
.  perles,  capsules»  ou  petites  ampoules  de 
I  grosseur  variable  faites  avec  une  matière 
}  soluble  {gélatine  ou  gomme  et  sucre)  et 
qu’oti  emplit  à  volonté  de  Térében¬ 
thine,  etc* 

i 


Faites  macérer  pendant  douze  heures 
et  distillez  pour  obtenir  500  grammes  de 
produit,  abandonnez  au  repos  et  séparez 
par  décantation  Tessence  qui  surnaget  â 
prendre  par  cuillerées  â  bouche  à  Tinté- 
rieur  et  en  lotions  â  l’extérieur. 


Eau  hémostatique  de  léchetle. 


Pr,  Feuilles  de  noyer  et 
de  thym,  aa 

Feuilles  de  char-t 
don  bénitf  d’aî- 1 

gremoine. - * .  loa 

Feuilles  de  roses  1 
et  de  soucis* , .  ] 


Feuiîl  es  d’eupatoî  re 
Feuilles  d’arnica,. 
Feuilles  de  ronces, 
de  mllîeportiiîs,* 
Écorce  de  chêne, 
de  grenade. , , . . 
Feuilles  de  marum, 
de  menthe  *  de 
cûlameiu* 

Racine  de  ratanhia, 
de  gentiane,  de 
garance  * . , .  *  * , . 
FéûiUes  de  basilic, 
de  sauge,  de  ro¬ 
marin 

Bourgeons  de  peu¬ 
plier,  de  sapin. . 


500 

125 

125 

1,000 


500 


1 ,000 
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Pulvurîsez  ^roasièï'ement  toutes  ces 
substances  i  Taites  macérer  dans  lOtf litres 
d'eau  pendant  trente-six  heures  ;  on  dis¬ 
pose  les  plantes  sur  ta  grille  d'un  alam¬ 
bic  î  011  ajoute  lemacératum  etondisüllft 
pour  obtenir  32  litres  et  demi  de  liquide. 

Cette  eau  a  porté  aussi  le  nom 
hémostatique  de  Memphis. 

Pour  Tusage  externe,  les  préparations 
d'essence  de  Térébenthine  les  plus  usi¬ 
tées  sont: 

Lavement  téréôenthiné. 

Pr.  *  Essence  de  Térében¬ 
thine .  32  gram. 

Jaune  d'œul*  ♦ . . .  P  * .  n®  l. 

Eau,  - . * . . . 500  gram. 

F*  3,  a.  (CrosSp-Kécamier), 

Gargaynsme  de  Geddings, 

Pr.  :  Huile  volatile  de  Téré* 

benthine  S  gram. 


Mucilage  léger  de 
'  gomme  adragante,*  250  gram* 
Môlez  et  agiteZi 

On  le  conseille  pour  arrêter  la  saliva^ 
tion  mercurielle. 


Süvon  de  Starkeg^ 

Vr*  :  Carbonate  de  potasse 

bien  sec, .  t  part. 

Huile  volatile  deTéré- 

benthine,.,...*,,  t  — 

Térébenthine  de  Ve- 

*  _ 

Mêlez  Tessence  et  le  sel  dans  un  mor¬ 
tier  de  marbre  avec  un  pilon  de  verre, 
puis  la  Térébenthine;  porphyrîsez  en¬ 
suite  ce  mélange  par  portions^  jitsqaà  ce 
qu'il  ait  acquis  la  consistance  du  miul 
épais  et  homogène. 


ACTIOM  PHYSIOLOGIQUE* 

Nous  confondrons  ici  les  effets  de  la  Térébenthine  et  de  son  huile 
essentielle,  puisque  c'est  à  celle-ci  que  la  première  doit  son  action  en 
général,  ainsi  que  ses  effets  spéciaux. 

Appliquée  sur  la  peau,  l'essence  de  Térébenthine  agit  comme  irritant 
et  détermine  une  rougeur  accompagnée  de  chaleur  qui  ne  dure  que 
quelques  instants,  mais  si  on  laisse  appliquée  sur  la  peau  la  flanelle 
imbibée  d’essence,  la  chaleur  va  en  augmentant  et,  au  bout  d'une 
dcmi-bcurc,  n’est  plus  guère  supportable,  car  il  est  remarquable  que 
celle  excitation,  qui  amène  une  injection  très-vive  de  la  peau  ainsi 
que  de  l’hyperesthésie,  ne  provoque  pas  de  sudation,  mats  une  lé¬ 
gère  éruption  vésiculeuse, 

J1  n’en  est  plus  de  même  si  le  malade  est  soumis  à  un  bain  de  va¬ 
peur  contenant  de  l’essence  de  Térébenthine,  la  sudation  est  alors 
abondante. 

Sur  la  peau  dénudée  et  les  plaies,  ractioii  irritante  se  montre  éga¬ 
lement,  il  en  est  de  même  sur  les  muqueuses. 

Administrée  à  l’intérieur,  sous  forme  de  perles,  à  la  dose  de  50  cen¬ 
tigrammes  à  1  gramme,  l’essence  de  Térébenthine  provoque  dans  l’es¬ 
tomac  une  sensation  de  poids  et  de  chaleur,  bientôt  suivie  d’une 
sensation  de  chaleur  à  la  peau  qui  peut  aller  quelquefois  à  la  transpi¬ 
ration,  L’essence  rendue  plusieurs  heures  après  donne  à  Turine  une 
odeur  spéciale  qu’on  a  rapprochée  de  celle  de  la  Violette.  Quel¬ 
quefois  il  y  a  des  renvois  qui  portent  l’odeur  de  la  Térébenthine,  et 
de  la  lenteur  des  digestions. 

Immédiatement  après  avoir  avalé  4  grammes  d’huile  essentielle  de 
Térébenthine,  on  éprouve  au  pharynx  et  à  restomac  un  sentiment  de 
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chaleur  et  d’âcrelé,  un  peu  d’anxiété,  quelques  nausées,  rarement 
des  vojnissements,  plus  souvent  des  coliques  avec  tortillements  d'en¬ 
trailles,  irritation  considérable,  météorisme  ;  puis  bientôt,  dans  un 
grand  nombre  de  cas,  une  excitation  générale  annoncée  par  une  ar¬ 
deur  fébrile  et  une  chaleur  qui  s’étendent  à  toute  l’économie,  un 
pouls  dur  et  fréquent,  de  la  céphalalgie,  de  la  rougeur  à  la  face,  la 
soif  et  la  sécheresse  des  membranes  muqueuses,  la  dysurie,  des  urines 
rares,  trôs-rouges,  d’autres  fois  très-copieuses  et  plus  pAles,  exhalant 
dans  l’un  et  l’autre  cas  une  odeur  de  violette  bien  prononcée,  des 
sueurs  abondantes  fortement  imprégnées,  ainsi  que  la  transpiration 
pulmonaire,  de  l’odeur  caractéristique  de  l’essence  de  Térébenthine, 
de  l’anorexie,  des  pesanteurs  d’estomac,  et  chez  plusieurs  personnes 
un  état  assez  analogue  à  rivrcsse,  enfin  un  pende  dévoiement. 

Si  on  élève  la  quantité  d’essence  à  la  dose  de  32  et  de  grammes, 
il  arrive  :  1*  ou  bien  que  toute  l’action  de  cette  substance  s’épuise  à 
stimuler  le  tube  digestif  et  détermine,  outre  les  effets  locaux  indiqués 
plus  haut,  des  vomissements  dans  la  matière  desquels  on  peut  recon¬ 
naître  le  médicament  ingéré,  et  bientôt  de  vives  coliques  suivies  de 
nombreuses  déjections  alvines  rappelant  l’odeur  de  la  Térébenthine  et 
quelquefois  mêlées  à  cette  essence  surnageant  et  encore  reconnais¬ 
sable;  tous  CCS  symptômes  disparaissent  rapidement  et  sans  incom¬ 
modité  ultérieure,  aussitôt  que  sont  terminées  les  dernières  évacua¬ 
tions;  dans  ce  cas,  les  urines  offrent  à  peine  l’odeur  de  la  violette,  et 
les  autres  liquides  exhalés  n’ont  rien  qui  rappelle  celle  de  la  Téré¬ 
benthine;  2“  ou  bien  une  grande  partie  et  même  toute  la  dose  d'essence 
passe  dans  les  secondes  voies  :  et  alors,  indépendamment  des  signes 
qui  iinnoncent  tine  vive  stimulation  du  canal  alimentaire,  excepté 
toutefois  les  déjections  promptes,  abondantes  et  multipliées,  se  ma¬ 
nifestent  énergiquement  des  phénomènes  généraux  attestant  le  trans¬ 
port  de  l’agent  excitant  à  tous  les  appareils,  puis  des  phénomènes 
spéciaux  qui  ne  permettent  pas  de  douter  que  certains  organes  no 
soient  plus  particulièrement  modifiés  que  d’autres,  comme  on  va 
le  voir. 

En  môme  temps  que  le  pouls  est  fréquent,  serré  et  dur,  que  la 
peau  est  chaude  et  couverte  de  sueur,  qu'une  ardeur  épigastrique  très- 
vive,  des  anxiétés,  des  syncopes,  des  nausées  et  un  peu  de  délire  exis¬ 
tent  à  des  degrés  qui  varient  avec  la  susceptibilité  individuelle,  les 
accidents  spéciaux  qui  frappent  le  plus  sont  ceux  qui  se  manifestent 
sur  l'appareil  urinaire;  en  second  lieu  sur  les  membranes  muqueuses, 
surtout  celle  des  voies  aériennes;  enfin,  plus  rarement,  sur  le  sys¬ 
tème  nerveux  des  membres. 

-w 

f  Les  premiers  se  révèlent  par  une  douleur  et  une  chaleur  considéra¬ 
bles  de  la  région  lombaire,  principalement  aux  points  qui  corres- 
,  pondent  aux  reins,  ainsi  que  de  la  région  hypogastrique.  Cette  région 
f  est  douloureuse  à  la  pression  qui  détermine,  comme  dans  la  cystite 
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aiguë,  du  ténesme  vésical,  des  douleurs  dans  rurôthreetdc  la  stran- 
;  gurie;  puis  de  l'ardeur  en  urinant,  delà  dysurie,  une  cuisson  vive, 

quelquefois  une  véritable  urétlirite,  des  urines  rares,  rouges,  sangui- 
'  nolentes  meme,  des  érections  douloureuses  comme  dans  la  chaude- 

pisse  dite  cordée;  assez  souvent  pourtant  les  urines,  comme  nous 
1  Tavons  déjà  dit,  sont  faciles,  incolores  et  très-abondantes.  (M,  Guhler 

a  montré  qu’on  peut  y  retrouver  la  résine  de  Térébenthine  qui  rend 
l’urine  coagulable  par  l'acide  nitrique.  Cette  coagulation  se  distingue 
‘  de  celle  que  produit  l’albumine  parce  que  le  précipité  résineux  se  re- 

’  dissout  dans  l'alcool.)  Les  membranes  muqueuses  se  sèchent  comme 

dans  la  première  période  d'une  affection  catarrhale  ;  elles  sont  injec- 
I  tées,  turgides  et  chaudes  ;  il  y  a  fréquemment  un  herpes  laùùdis,  des 

douleurs  sous-sternales  gravatives  et' des  picotements  de  la  trachée 
comme  dans  le  commencement  des  bronchites  ;  on  a  vu  des  sujets 
1  rendre  des  crachais  striés  de  sang  ;  la  peau  se  trouve  quelquefois  sou¬ 

dainement  rougie  par  des  plaques  érythémateuses,  vésiculeuses  ou 
papuleuses  plus  ou  moins  éphémères,  comme  après  l’ingestion  de 
certains  mollusques  ou  crustacés. 

Quant  à  l’effet  que  nous  avons  dit  être  dans  quelques  cas  éprouvé 
par  le  système  nerveux  des  membres,  il  consiste  en  une  sensibilité 
exquise,  surtout  dans  les  extrémités  inférieures;  un  endolorissement 
général  de  ces  parties,  mais  existant  plus  spécialement  sur  le  trajet 
des  gros  nerfs.  Une  céphalalgie  des  plus  vives  et  persistant  longtemps 
après  la  cessation  de  tous  les  autres  effets  est  aussi  un  des  résultats 
'les plus  constants  de  l’administration  un  peu  prolongée  de  la  Térében¬ 
thine.  Ajoutons  que  tous  ces  phénomènes,  qui  indiquent  une  action 
irritante  particulière  sur  les  systèmes  désignés,  sont  d’autant  plus 
marqués  que  ces  systèmes  se  trouvent  déjà  dans  un  état  de  douleur 
,  et  d’irritalion.  Sachons  bien  aussi  que  dans  un  assez  grand  nombre 

do  cas,  des  individus  n’ont  éprouvé  aucune  espèce  d'eltet  physiolo¬ 
gique,  ni  local,  ni  général,  ni  spécial,  de  l’ingestion  de  30,  GO  et 
môme  00  grammes  d'huile  essentielle  de  Térébenthine 
11  arrive  dans  certains  cas  que  l’absorption  de  la  Térébenthine  se 
fait  par  la  voie  pulmonaire-  Lorsque,  par  exemple,  ou  vient  à  sé- 
I  jouruer  ou  à  habiter  des  appartements  qui  viennent  d’ôtre  peints  à 

l'essence,  on  ne  tarde  pas  à  être  gôné  par  l’odeur  de  la  Térébenthine, 
puis  survient  souvent  de  la  céphalalgie,  des  vertiges,  de  l'insomnie. 
Le  lendemain,  t'odeur  de  violette  que  présente  t’urine  témoigne  qu’il 
y  a  eu  réellement  absorption.  SL  le  séjour  se  prolonge,  les  symptômes 
peuvent  s’aggraver  et  les  malades  présenter  les  phénomènes  d'un  em¬ 
poisonnement  par  les  contro-stimulants  i  lipothymies,  défaillances, 
petitesse  du  pouls,  refroidissement  de  la  périphérie,  pâleur  de  la  face; 
ils  disparaissent  bientôt  sous  l’action  des  excitants  externes  et  internes, 
mais  peuvent  laisser  un  état  de  faiblesse  et  de  prostration  qui  dure 
plusieurs  jours# 

I’' 
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TinmAPEÜTIQUE, 

Les  propriétés  les  plus  importantes  de  la  Térébenthine,  celles  que 
notre  expérience  journalière  nous  force  à  lui  attribuer,  ont  été  ap¬ 
prouvées  et  reconnues  dès  la  plus  haute  antiquité.  Ces  deux  passages 
dTIippocrale  en  font  assez  foi  :  «  Terebenthi  fruclus  menses  ciet 
{De  Mat.  mul.).  Is  etiam,  ex  vino  et  aquâ  diluLus  et  potus,  Üuorem 
muliebrem  sistit  »  (De  Morb.  muLy  lib.  II).  Si  la  première  de  ces  cita¬ 
tions  est  vague  et  caractérise  peu  l’action  spéciale  de  la  Térébenthine, 
ce  que  nous  sommes  loin  de  nier,  puisque  le  père  de  la  médecine  n’a 
presque  jamais  parlé  d’un  remède  excitant  sans  le  déclarer  emména- 
gogue,  la  seconde  établit  clairement  que  ce  grand  observateur  avait 
administré  la  Térébenthine  dans  les  cas  où  elle  est  le  mieux  indiquée, 
les  tlux  muqueux  et  spécialement  ceux  des  voies  génito-urinaires. 
L’opinion  de  Dioscoride  sur  cet  agent  thérapeutique  confirme  ou  peut- 
être  ne  fait  que  constater  l’observation  pratique  d'Hippocrate,  mais 
aussi  elle  renferme  des  assertions  qui  n’ont  pu  résulter  que  de  l’expé¬ 
rience.  «  Le  fruit  du  Térébentbin  échauffe,  fait  pisser  et  provoque  à  la 
luxure...  Toutes  ces  résines  ont  vertu  de  modifier,  résoudre,  mondi- 
fier.  Prises  simplement  ou  composées  en  forme  de  looch  avec  du  miel, 
elles  servent  à  la  toux  et  aux  phthisiques.  Elles  puj  gent  les  maux  de 
la  poitrine,  provoquent  l'iirine,  digèrent  les  crudités,  lâchent  le 
ventre  et  font  reprendre  leur  poil  aux  paupières  qui  l’ont  perdu.  S’en 
oignant  avec  vert-de-gris,  vitriol  et  nitre,  elles  guérissent  la  gale. 
Mises  dans  les  oreilles  purulentes  avec  huile  et  miel,  elles  y  font  grand 
bien  et  servent  aux  démangeaisons  des  parties  secrètes.  En  onctions 
et  simplement  appliquées,  elles  aident  grandement  aux  douleurs  de 
côté.  »  {Dioscor.,  trad.  par  Matt.,  p.  38.) 

Nous  retrouvons  dans  ce  passage,  outre  les  faits  attestés  par  Hippo¬ 
crate  :  1*  l’action  diurétique  de  la  Térébenthine;  2“  ses  propriétés 
dessicalives  et  cicatrisantes;  3"  la  formule  de  son  mélange  avec  le 
miel,  remise  en  honneur  de  nos  jours;  4®  ses  vertus  contre  les  catar¬ 
rhes  pulmonaires  et  pour  retarder  la  fonte  tuberculeuse  chez  les 
phthisiques  ;  5“  sa  propriété  laxative  ;  6®  son  utilité  dans  les  blépha- 
ropbthalmies  chroniques  qui  déterminent  la  chute  des  cils  ;  7“  ses 
avantages  dans  la  gale,  les  maladies  chroniques  de  la  peau,  les  affec- 
tions  eczémateuses  et  prurigineuses  du  scrotum  et  des  grandes  lè¬ 
vres;  8®  son  emploi  heureux  dans  les  oiorrhées;  9®  enfin  son  applica¬ 
tion  topique  si  vulgaire  et  si  souvent  mise  à  profit  contre  les  pleuro¬ 
dynies,  les  rhumatismes  musculaires. 

Galien  est  allé  plus  loin,  et  peut-être  scrait-on  autorisé  à  trouver 
la  première  idée  de  l’emploi  intérieur  de  l’essence  de  Térébenthine 
contre  les  névralgies,  dans  l’éloge  qu’il  donne  à  la  Térébenthine  prise 
ù  rmtéi’îeio’  à  la  dose  de  32  grammes,  unie  â  trois  labiées,  i’yvette,  la 
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saiige  et  le  stæchas,  pour  soulager  les  douleurs  des  jointures.  Il  l'em¬ 
ployait  du  reste  beaucoup  en  liniment  antipsorique  et  la  faisait  servir 
aux  usages  que  lui  avaient  reconnus  ses  prédécesseurs.  Il  loue  de 
plus  scs  avantages  conlreles  tuméfactions  de  la  rate,  prétention  qui 
a  été  renouvelée  par  quelques  médecins  de  notre  époque.  Aélius, 
Oribase,  Paul  d’Êgine,  Alex,  de  Trailcs,  n’ont  fait  que  le  copier  à  ce 
sujet. 

Tout  ce  que  nous  dirons  ici  s’applique  également  à  la  Térébenthine 
et  à  son  huile  essentielle;  notons  seulement  qu'au  point  de  vue  des 
doses,  l’essence  se  donnera  en  quantités  quatre  fois  moindres. 

Nous  n’avons  guère  à  nous  arrôfer  dans  cette  première  partie,  et 
pour  ce  qui  est  de  l’usage  interne  de  la  Térébenthine,  que  sur  les  ca¬ 
tarrhes  chroniques  de  la  vessie  et  des  poumons,  ainsi  que  sur  quel¬ 
ques  suppurations  anciennes  dont  l’abondance  peut  être  diminuée 
par  celte  résine. 

L’observation  de  l’action  physiologique  de  la  Térébenthine  nous  a 
appris  que  cette  substance  portait  principalement  son  excitation  sur 
le  système  des  membranes  muqueuses  qu’elle  irrite  évidemment; 
mais  nous  avons  reconnu  aussi  que  la  membrane  interne  des  voies 
urinaires  était,  de  toutes,  celle  qui  ressentait  le  plus  vivement  et  quel¬ 
quefois  exclusivement  celte  action  irritative.  C’est  précisément  contre 
les  alfections  de  celte  membrane  muqueuse  que  la  Térébenthine  a 
refficacité  la  plus  incon testable.  Nous  verrons  plus  tard  que  Thuile 
essentielle  a  été  employée  dans  le  catarrhe  vésical  le  plus  aigu  ;  bor¬ 
nons-nous  maintenant  à  étudier  le  catarrhe  chronique  dans  scs  rap¬ 
ports  avec  la  Térébenthine  molle  ou  cuite. 

Catarrhe  de  la  Tensie.  Le  catarrhe  de  la  vessie  OU  cystite  chronique 
est  rarement  primitif  chez  les  jeunes  gens  et  les  hommes  d’un  âge 
moyen;  mais  il  est  assez  commun  qu'il  s’établisse  d’emblée  chez  les 
vieillards. 

Il  atteint  les  premiers  sons  forme  aiguë,  et  presque  toujours  alors  il 
est  le  produit  d’une  métastase  rhumatismale  ou  d’une  affection  de 
cette  nature  se  fixant  sur  la  vessie  dès  son  début;  ou  bien  de  l'ab¬ 
sorption  du  principe  irritant  des  cantharides;  assez  souvent  aussi 
d'un  coup  porté  sur  l’hypogastre,  ou  d’une  chute  qui  relenlit  vive¬ 
ment  dans  les  organes  de  cette  région;  Ja  propagation  d’une  blen¬ 
norrhagie  au  col  de  la  vessie  et  à  sa  cavité  y  donne  aussi  quelquefois 
lieu,  ainsi  que  la  présence  d’un  calcul  raboteux  et  de  tons  les  corps 
étrangers.  Souvent  il  se  lie  aux  affections  de  la  moelle  épinière,  lors¬ 
que  celles-ci  ont  amené  la  paralysie  de  la  vessie;  car,  en  thèse  géné¬ 
rale,  on  peut  dire  que  dans  toutes  les  paralysies  de  la  vessie,  quelle 
qu’en  soit  la  cause,  le  catarrhe  de  Torganc  arrive  presque  nécessai¬ 
rement. 

Les  vieillards  calculeux  souürent  plutôt  du  catarrhe  chronique  qui 
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tourmente  aussi  les  vieux  goutteux  et  les  hommes  sédentaires  occu¬ 
pés  jusqu’à  un  âge  avancé  de  travaux  de  cainnet,  surtout  lorsqu’ils 
ont  eu  des  blennorrhagies  dans  leur  jeunesse  et  qu’ils  en  conservent 
des  rétrécissements  de  l’urèthre. 

L'indication  de  la  Térébenthine  se  présente  lorsque  les  malades 
ont  traversé  la  période  aiguë  du  catarrhe,  ou  bien  lorsque  cette  afTec- 
tion  a  eu  primitivement  la  forme  chronique  ;  celle-ci  se  reconnaît  à 
l’absence  des  symptômes  fébriles  (bien  ([ue  souvent  cette  forme  s’ac¬ 
compagne  quelquefois,  surtout  chez  les  vieillards  affaiblis,  d’un  léger 
mouvement  fébrile  sur  le  soir,  avec  chaleur  de  la  paume  des  mains, 
rudesse  de  la  peau,  sécheresse  de  la  langue,  soif  et  assoupissement), 
de  tuméfaction  hypogastrique;  à  la  diminution  du  ténesme  vésical  et 
de  la  dysurie,  et  à  ce  qu’il  ne  reste  que  de  la  pesanteur  dans  le  bassin 
et  sur  le  rectum,  et  de  la  difficulté  à  expulser  les  premières  gouttes 
de  l’urine,  etc.,  etc....;  enfin,  et  c’est  là  le  caractère  pathognomoni¬ 
que  de  la  maladie,  à  ce  que  ce  liquide  dépose  au  fond  du  %^ase  une 
quantité  plus  ou  moins  considérable  d’une  matière  albumineuse,  fi¬ 
lante,  demi- transparente,  semblable  à  du  blanc  d’œuf,  adhérant  for¬ 
tement  aux  parois  du  pot  de  chambre  même  renversé,  ou  bien  s’écou¬ 
lant  alors  en  formant  une  colonne  non  interrompue  de  mucus  depuis 
le  bord  du  pot  jusqu’au  fond  de  celui  où  l’on  transvase  l’urine.  Tel 
est  le  produit  du  catarrhe  muqueux.  Si  à  cette  couche  visqueuse  sur¬ 
nage  une  matière  blanchâtre,  trouble,  bourbeuse,  se  mêlant  à  Turine 
et  ütfrant  l’aspect  du  pus,  le  catarrhe  est  mucoso-purulent.  Si  enfin 
les  urines  sont  troubles  immédiatement  après  leur  émission  et  se 
séparent  bientôt  en  deux  couches,  l’une  supérieure,  d’urine  limpide, 
se  troublant  aussitôt  qu'on  agite  le  vase,  l’autre  inférieure,  formée 
par  une  matière  blanchâtre,  n’adhécant  point  au  vase,  formée  par  du 
mucus,  des  cristaux  de  phosphate  amnioniaco-magnésien  et  des  glo¬ 
bules  de  pus,  le  catarrhe  est  purulent,  et  c’est  le  cas  le  plus  grave; 
c’est  alors  que  se  présente  l'indication  de  l’emploi  de  la  Térébenthine. 

On  la  prescrit  à  la  dose  do  4  à  15  grammes  par  jour,  dans  une  émul¬ 
sion  ou  bien  en  bols.  Mais  il  est  bien  plus  simple  d’administrer  les 
capsules  gélatineuses  qui  renferment  l’huile  essentielle,  soit  les  perles 
de  Clertan,  soit  les  capsules  ordinaires.  Les  perles  de  Clertan  se  don¬ 
nent  à  la  dose  de  8  et  môme  de  12  par  jour;  et  elles  ne  sont  jamais 
mieux  supportées  que  lorsqu’on  les  administre  en  môme  temps  que 
le  malade  prend  ses  repas.  Si  les  malades  ne  peuvent  supporter  l’es¬ 
sence  de  Térébenthine  administrée  par  la  bouche,  on  la  donne  en 
émulsion  dans  un  lavement,  ou  mieux  la  Térébenthine  cuite. 

L’efficacité  de  ce  traitement  dans  le  catarrhe  chronique  de  la  vessie 
(  est  telle,  qu’on  peut  dire  sans  témérité  que,  si  l’administration  sage 
;  et  bien  indiquée  de  la  Térébenthine  ne  guérit  pas  toujours  complè¬ 
tement  celle  maladie,  elle  améliore  presque  constamment  t’état  des 
r  malades. 
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Ce  qui  s’observe  chez  les  sujets  soumis  à  la  m^dioalîon  que  nous 
venons  d’indiquer  peut  se  réduire  aux  circonstances  suivantes  : 

I®  La  Térébenthine  développe  toute  son  action  physiologique,  tous 
scs  effets  généraux  et  particuliers,  ^Voir  plus  haut  quels  sont  ces  phé¬ 
nomènes.) 

2®  Son  action  reste  incomplète  et  se  passe  tout  entière  sur  le  tube 
digestif  qu’elle  se  borne  à  stimuler  assez  vivement,  provoque  des  éva¬ 
cuations  par  le  bas,  avec  la  matière  desquelles  est  rejetée  la  plus 
grande  partie  du  médicament. 

3®  Le  malade  n’éprouve  aucun  des  effets  précédents.  L’odeur  de  vio¬ 
lette  des  urines  est  seule  pour  attester  que  le  médicament  a  été  ab¬ 
sorbé. 

Reprenons  ces  trois  circonstances  : 

Voici  ce  qui  se  passe  dans  la  première  ;  dans  les  vingt-quatre  heures 
qui  suivent  l’administration  de  la  Térébenthine,  outre  les  effets  d’ex¬ 
citation  générale  qui  sont  les  plus  variables,  excepté  peut-être  l’ar¬ 
deur  épigastrique,  les  nausées,  les  éructations  et  la  céphalalgie,  le 
catarrhe  vésical  semble  revenir  quelquefois  momentanément  à  la 
forme  aiguë.  Le  malade  ressent  de  la  chaleur  dans  la  région  des  reins 
et  des  uretères,  l'hypogastre  est  plus  rénitent,  quelquefois  très-sen¬ 
sible  à  la  pression  ;  les  douleurs  de  la  vessie  s’exaspèrent  en  même 
temps  qu'ont  lieu,  dans  certains  cas,  de  la  diurèse,  d’autres  fois  des 
urines  plus  rares,  de  la  dysurîe,  de  la  strangurie,  de  l’ischurie,  de  l'ar¬ 
deur  dans  Turèthreet  une  sécrétion  plus  abondante  des  produits  du 
catarrhe,  en  un  mot  une  véritable  recrudescence  de  cystite  aiguë.  Puis 
bientôt,  soit  spontanément,  soit  en  y  aidant  par  la  cessation  du  trai¬ 
tement,  quelques  bains,  des  boissons  copieuses,  émulsionnées  et  ni- 
trées,  cêtte  irritation  artificielle  se  calme,  et  les  matières  catarrhales 
ou  purulentes  ne  sont  plus  rendues,  ou  rendues  en  quantité  notable¬ 
ment  moindre.  Tout  se  passe,  ou  è  peu  près,  comme  si  l'on  avait  in¬ 
jecté  dans  la  vessie  un  liquide  té  réh  en  Ihi  né. 

Dans  le  second  cas,  il  y  a  purgation  ;  les  malades  n’éprouvent  pas 
de  diminution  dans  les  symptômes,  et  c’est  tout  au  plus  si  l'effet  ré¬ 
vulsif  de  laTéréhenthine  a  agi  quelques  instants  au  bénéfice  du  catar¬ 
rhe.  Ou  observe  pourtant  dans  quelques  cas  de  cette  seconde  catégorie 
des  effets  curatifs  qui  prouvent  que  la  Térébenthine  agit  spécialement 
ou  développe  ses  propriétés  spéciales  indépendamment  de  l’absorp¬ 
tion.  Cela  existe  pour  beaucoup  d’autres  médicaments  qui  sont  réputés 
n’agir  que  par  absorption,  et  semble  prouver  que  les  propriétés  spé¬ 
ciales  d’un  agent  thérapeutique  ou  d'un  poison  peuvent  se  transmettre 
au  moyen  du  système  nerveux. 

Dans  la  troisième  circonstance  que  nous  avons  établie,  comme  les 
deux  précédentes,  d’après  l’observation  d’un  grand  nombre  de  faits,  il 
arrive  que,  môme  ayant  pris  de  très-hautes  dose.s  de  Térébenthine, 
les  malades  ne  s’en  sont  pas  aperçus,  et  que  sans  l’odeur  caractéris- 
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tique  de  leurs  urines,  et  mieux  encore  la  guérison  complète  de  leur 
catarrhe,  on  aurait  pu  mettre  en  doute  une  moclitlcation  quelconque 
de  réconomie,  et  supposer  que  dans  ce  cas  la  Térébenthine  avait  été 
absolument  inerte.  Mais  il  faut  bien  dire  aussi  que  dans  plusieurs  de 
ces  circonstances,  et  quoique  l’odeur  des  urines  ne  permette  aucun 
soupçon  sur  l’absorption  du  médicament,  le  catarrhe  vésical  ne  reçoit 
pas  plus  d’influence  que  le  reste  de  l’organisme. 

On  voit  que  les  trois  faits  généraux  dans  lesquels  nous  avons  cru 
pouvoir  résumer  tous  les  cas  qui  se  présentent  dans  le  traitement  du 
catarrhe  chronique  de  la  vessie  par  la  Tcrébcnthine,  se  retrouvent 
dans  l’action  physiologique  de  cette  substance,  et  qu’on  est  en  droit 
de  faire  servir  les  premiers  à  rexplicaüon  des  seconds.  En  cftet,  ceux- 
ci  n’en  diffèrent  que  par  l’exaspération  momcntiuiée  et  la  cessation 
des  symptômes.  Ce  fait  est  en  rapport  avec  l’état  de  la  muqueuse  vé¬ 
sicale  chez  l'individu  affecté  d’un  catarrhe  chronique.  En  effet,  bien 
que  modifiée  par  l’agent  thérapeutique  de  la  môme  manière  que  lors¬ 
qu’elle  est  saine,  cette  membrane  répond  autrement  à  la  modification, 
et  elle  y  répond  comme,  par  analogie,  on  aurait  pu  l’attendre  de  toute 
surface  muqueuse  aü'ectée  de  catarrhe,  et  qui  vient  il  être  irritée, 

Nous  assimilons  donc  l’action  thérapeutique  de  la  Térébenthine 
dans  le  catarrhe  chronique  de  la  vessie  à  Taclion  évidente  et  incon¬ 
testable  qu’elle  exerce,  lorsque,  appliquée  directement  sur  des  sur¬ 
faces  muqueuses,  siège  d’un  écoulement  mucoso-punilcnt,  on  des  ul¬ 
cérations  cutanées  suppurantes,  elle  en  active  la  vitalité  jusqu’il 
l'irritation,  en  accroît  primitivement  l'exhalation,  et  finit  par  amener 
ces  parties  Èi  ne  plus  fournir  de  produits  morbides  ou  à  se  cicatriser; 
en  un  mot,  nous  croyons  à  un  mode  d’action  de  la  Térébenthine,  paî' 
irriiatwn  snùslùutive,  môme  lorsque  cette  substance  est  prise  intérieu¬ 
rement  et  ne  va  changer  l’état  des  membranes  muqueuses  qu’en  pas¬ 
sant  par  les  voies  de  l’absorption  et  de  la  circulation.  L’identité  de  ce 
qui  a  lieu  par  ce  mode  d’administration  de  la  Térébenthine  et  de  ce 
qui  s'observe  par  l’injecUon  do  cette  substance  dans  la  vessie,  suffirait 
seule  ptjur  nous  faire  regarder  cette  opinion  comme  la  plus  vraisem¬ 
blable,  D'ailleurs  nous  serons  obligés  de  revenir  sur  ce  point  à  propos 
du  traitement  d’autres  affections  graves  par  la  Térébenthine  et  son 
huile  essentielle,  ainsi  que  par  d’autres  balsamiques  qui  ont  des  pro¬ 
priétés  très-analogues,  et  là  nous  développerons  plus  fructueusement 
notre  manière  de  voir,  en  môme  temps  que  nous  pourrons  en  déduire 
des  conséquences  et  des  applications  plus  larges. 

II  nous  reste  à  ajouter  quelques  remat-rjucs  sur  le  traitement  du  ca- 
I  tarrbe  chronique  de  la  vessie  par  la  Térébenthine, 

D’abord  il  est  à  peine  nécessaire  de  dire  qu’on  ne  doit  pas  espérer, 

1  par  cette  médication,  la  guérison  radicale  des  catarrhes  symptomali- 
I  ques  de  la  gravelle,  des  calculs  urinaires,  des  antres  corps  élrangcrs 
Avenus  du  dehors,  des  rétentions  d’urine  par  paralysie  de  la  vessie,  ou 
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par  des  rétrécissements  considérables  de  T urètlire  avec  obstacle  corn, 
plet  ou  notable  à  rémission  de  ce  liquide.  Il  en  est  de  môme  lorsque 
existent  des  affections  de  la  prostate  qui  irritent  sympathiquement 
ou  mécaniquement  la  membrane  muqueuse  vésicale,  etc.,  etc,  Dan^ 
tous  ces  cas,  néanmoins,  on  ne  doit  pas  abandonner  l’usage  de  la  Té¬ 
rébenthine  ;  car  l’observation  prouve  que,  même  dans  le  catarrhe  sym¬ 
ptomatique  de  la  pierre,  ce  remède  est  utile  à  titre  de  palliatif  pour 
diminuer  la  quantité  des  produits  morbides  sécrétés  par  la  vessie,  sé¬ 
crétion  qui,  à  elle  seule,  finit  par  affaiblir  considérablement  les  vieil¬ 
lards  calculeux.  C’est  donc  dans  les  catarrhes  idiopathiques  occasionnés 
et  entretenus  par  les  causes  diverses  que  nous  avons  fait  connaître 
plus  haut,  que  sera  surtout  opportun  et  souvent  héroïque  l’emploi 
de  la  Térébenthine  aux  doses  et  de  la  manière  que  nous  avons  déter¬ 
minées. 

Malgré  l’autorité  des  médecins  anglais,  nous  regardons  comme  pru¬ 
dent  de  n’administrer  la  Térébenlliine  que  dans  la  forme  chronique 
ou  subaiguë  du  catarrhe  vésical,  et  alors  que  presque  toute  la  mala¬ 
die  consiste  dans  les  produits  pathologiques  exagérés  ou  viciés.  11  est 
vrai  qu’on  pourrait  conclure  de  l’innocuité  et  mieux  de  l’efficacité  du 
copahu  dans  les  blennoiThagics  les  plus  aiguës,  à  la  probabilité  d’ob¬ 
tenir  les  mêmes  avan  tages  dans  la  blennorrhagie  vésicale  aiguë.  Dans 
tous  les  cas,  on  fera  sagement  de  ne  commencer  l’emploi  de  la  Téré¬ 
benthine  qu’après  celui  des  saignées  générales  ou  plutôt  locales  pro¬ 
portionnées  à  l'intensité  des  accidents,  et  après  avoir  usé  quelque 
temps  des  bains  généraux  prolongés,  des  fomentations  émoUienles, 
des  boissons  abondantes  émulsionnées,  camphrées  et  nitrées,  etc., 
etc. . .  Pour  ne  pas  risquer  les  accidents  d’un  emploi  prématuré  et 
périlleux  de  la  Térébenthine,  nous  conseillerons  aussi  de  tâter  la  sus¬ 
ceptibilité  des  malades  pour  ce  traitement,  en  commençant  par  leur 
prescrire  quelques  boissons  qui  aient  une  action  analogue  et  moins 
énergique,  et  dont  l’usage  plus  ou  moins  facilement  supporté  ou  plus 
ou  moins  avantageux  avertira  le  praticien  qu’il  peut  adopter  cette 
nouvelle  médication  ou  doit  l’ajourner  encore.  Ces  boissons  seront 
indifféremment  ou  de  l’eau  de  goudron,  ou  l’infusion  de  bourgeons  de 
sapins  du  Nord,  ou  celles  des  baies  de  genièvre,  succédanés  et  adju¬ 
vants  de  la  Térébenthine  que  nous  étudierons  plus  bas. 

On  se  rappelle  combien  est  variable  l’action  physiologique  de  la  Té¬ 
rébenthine,  puisque  une  faible  dose  détermine  chez  ccrlains  indi^idus 
des  effets  assez  violents,  soit  primitifs  sur  le  tube  digestif,  soit  secon¬ 
daires  dans  toute  l'économie  et  sur  certains  systèmes  en  particulier, 
tandis  que  d’autres  se  trouvent  guéris  par  d’énormes  quantités  sans 
avoir  acheté  ce  résultat  par  les  troubles  physiologiques  qui  le  précè¬ 
dent  ordinairement.  Cette  observation  doit  engager  à  débuter  par  de 
faibles  doses  qui  peuvent  suffire  chez  certains  sujets,  quitte  â  les  éle¬ 
ver  selon  le  besoin.  Cette  pratique  a  encore  l’avantage  d'éviter  que  le 
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remède  pris  en  trop  grande  quantité  ne  sollicite  vivement  le  tube  di¬ 
gestif  et  ne  provoque  en  pure  perte  des  évacuations  capables  d'enlever 
à  l’absorption  des  principes  qui  n’ont  peut-ôtre  d’action  qu'en  passant 
par  cette  voie.  Si  l'état  de  l’estomac  permet  de  juger  c  priori  qu’il  ne 
supportera  pas  la  Térébentliine  avec  quelque  précaution  qu’elle  lui 
soit  confiée,  ou  bien  que  le  malade  vomisse  opiniâtrement,  ce  qui 
est  très-rare,  il  faut  l’administrer  en  lavements,  comme  nous  l’avons 
dit  plus  haut. 

Une  autre  précaution  importante  est  de  ne  pas  en  discontinuer  Tu- 
sage  dès  que  les  urines  ne  contiennent  plus  de  matières  catarrhales  ou 
purulentes,  mais  de  poursuivre  cet  usage  pendant  plusieurs  jours  et 
môme  quelques  semaines  à  doses  successivement  décroissantes  ;  car 
rien  n’est  plus  commun  que  les  récidives  du  catarrhe  vésical,  si  ce 
n’est  celles  du  catarrhe  uréthral. 

Il  est  bien  important  de  connaître  les  conditions  qui  favorisent  si 
puissamment  ces  récidives. 

Or,  on  sait  combien  toutes  les  affections  catarrhales,  tous  les  flux 
muqueux  sont  étroitement  subordonnés  aux  variations  barométriques 
de  l’atmosphère,  aux  diverses  constitutions  de  la  température  qui 
suffisent  dans  la  plupart  des  cas  pour  les  produire,  à  plus  forte  rai¬ 
son  pour  les  entretenir.  Les  catarrhes  des  voies  urinaires  et  principa- 
lement  de  la  vessie  subissent  encore  plus  facilement  ces  influences 
que  les  autres  maladies  du  même  genre.  Combien  de  fois  n’avons-nous 
pas  vu  Dupuytren  prédire  des  recrudescences  ou  des  rechutes  de  ces 
catarrhes,  ou  bien  leur  amendemeut  et  leur  cessation,  par  cela  seul 
qu’il  observait  que  la  température  passait  du  sec  chaud  ou  froid  à 
l'humide  chaud,  mais  surtout  froid  pour  le  premier  cas,  ou  de  ces 
dernières  conditions  aux  premières  pour  le  second  cas?  Les  vieillards 
affectés  de  cette  maladie  pronostiquent  môme  à  coup  sûr  les  vicissi¬ 
tudes  atmosphériques  d’après  Tinspection  de  leurs  urines  plus  ou 
moins  limpides,  plus  ou  moins  chargées  de  produits  morbides.  Le  pra¬ 
ticien  doit  donc  être  bien  pénétré  de  celte  circonstance  pour  diriger 
sagement  l’emploi  de  la  Térébenthine,  ne  pas  lui  faire  honneur  de 
changements  qui  lui  sont  étrangers,  comme  ne  pas  lui  imputer  un 
défaut  ou  une  insuffisance  d’action  qui  ne  sont  dus  qu’aux  conditions 
défavorables  qui  coïncident  avec  le  traitement.  Est-ce  à  dire  pour 
cela  que  l’efficacité  de  la  Térébenthine  soit  illusoire  et  toute  relative 
au  temps  qu'on  choisit  pour  radministrer  ?  Ce  serait  mal  nous  com¬ 
prendre. 

L’action  du  quinquina  n’est  certainement  pas  une  action  illusoire, 
parce  qu’il  est  souvent  donné  à  des  fébricitants  que  le  seul  repos,  le 
seul  changement  de  quelqu'une  des  choses  non  naturelles,  l’éloigne¬ 
ment  des  causes,  etc,,  suffisent  pour  exempter  de  leur  fièvre.  II  n’est 
pourtant  pas  défendu  de  faire  tourner  au  profit  d’une  médication  tous 
les  éléments  de  succès  qu’elle  peut  réunir,  d’aider  l’efficacité  de  la  Té- 
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rébonthinc  par  le  concours  d’une  température  l'avorable,  et  réciproque¬ 
ment.  Ainsi  de  lous  les  traitements. 

Pour  neutraliser  autant  que  possible  les  fâcheux  effets  du  froid 
humide  chez  les  gens  affectés  de  calarrhe  chronique  de  la  vessie, 
et  mieux  juger  par  conséquent  raction  propre  de  la  Tcréhenthinc, 
rien  n’est  plus  avantageux  que  de  porter  de  la  tôte  aux  pieds  et  im¬ 
médiatement  appliqués  sur  la  peau  des  tissus  de  laine  et  en  particu¬ 
lier  de  la  flanelle,  et  d'éviter  par-dessus  tout  le  froid  et  l’humidité  des 
pieds. 

Il  peut  arriver  que  l’cxaspéraLion  momentanée  que  le. catarrhe  chro¬ 
nique  de  la  vessie  éprouve  de  l’action  de  la  Térébenthine  ne  soit  pas 
aussi  passagère  et  aussi  bornée  qu’elle  doit  l'être;  que  la  période  de 
rémission  et  de  suppression  du  Ilux  catarrhal  ne  succède  pas  prom- 
ptenicnl  à  l’acuité  artificielle  qui  est  souvent  le  moyen  de  guérison, 
ou  môme  ne  lui  succède  pas  du  tout.  Le  dernier  cas  surtout  est  rare¬ 
ment  observé.  Le  premier,  c’est-à-dire  celui  où  l’accroissement  des 
accidents  paraît  excessif,  disproportionné  et  ne  sait  pas  se  terminer, 
exige  qu’on  suspende  aussitôt  l’usage  de  la  Térébenthine  cl  qu’on 
toumcLle  le  malade  aux  boissons  émollientes,  acidulés  ou  très-légè¬ 
rement  aromatiques,  aux  bains  généraux  et  môme  aux  applications 
de  sangsues  sur  l'hypogastre.  L’emploi  graduel,  opportun  et  ménagé 
dos  préparations  de  Térébenthine  ou  des  agents  analogues,  suivant 
les  règles  que  nous  avons  indiquées,  expose  rarement  à  ces  incon¬ 
vénients,  qui  d'ailleurs  ne  sont  jamais  graves  et  se  dissipent  avec  fa¬ 


cilité. 

» 

L’emploi  de  la  Térébenthine  n’est  pas  contre-indiqué  par  cela  qu’on 
aurait  acquis  la  grande  probabilité  que  la  membrane  muqueuse  vési¬ 
cale  est  ulcérée,  et  que  c’est  de  la  surface  de  ces  ulcères  que  s’écoule 
le  pus  qu’on  retrouve  dans  les  urines.  Une  observation  directe  et  l’ana¬ 
logie  de  ce  que  produit  la  Térébenthine  immédiatement  appliquée  sur  , 
les  ulcérations  qui  nous  sont  apparentes  dans  d’autres  régions  de  !a 
peau  et  des  membranes  muqueuses,  doivent  assez  nous  persuader  du 
peu  de  fondement  de  cette  contrc-indicalion.  11  est  beaucoup  plus  rai¬ 
sonnable  de  se  demander  jusqu’à  quel  point  une  afTection  des  reins 
Cümpli<iuant  le  catarrhe  de  la  vessie  apporte  des  obstacles  à  l’usage  de 


la  Térébèiilhine. 


La  Térébenthine  a  été  essayée  dans  le  Diabète.  Les  reins 
de  presque  lous  les  diabétiques  qu’il  nous  a  été  donné  d'ouvrir  étaient 
exempts  de  phelgmasies,  mais  surtout  généralement  pâles,  e-\saii- 
gues,  mous  et  comme  macérés.  Aurait-on  quelque  chance,  en  activant 
la  vitalité,  en  modifiant  la  circulation  et  la  iiutrilion  de  ces  organes 
par  l’acUon  spéciale  de  Térébenthine  sur  eux,  de  les  rétablir  dans  leur 
sécrétion  normale?  Nous  n’en  répondrions  pas,  et  d’ailleurs  l’e.xpé- 
riencc  a  déjà  répondu  négativement.  L’ensemble  delà  maladie  et  l'ob- 
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servation  des  reins  de  diabétiques  trouvés  dans  la  plus  parfaite  inté¬ 
grité  semblent  bien  prouver  qu’il  y  a  dans  celte  grave  alfeclion  autre 
chose  déplus  primitif  et  de  plus  considérable  qu'un  dérangement  pur 
et  simple  des  fonctions  uropoié tiques,  comme  serait,  par  exemple, 
une  perversion  particulière  de  la  nutrition  générale  ou  un  vice  de  la 
chymification.  Cette  condition  ne  devrait  pourtant  pas  être  de  nature 
à  rendre  tout  à  fait  mutiles  les  moyens  tbérapeu  tiques  dirigés  dans  le 
but  de  modifier  les  reins  eux-mêmes  et  de  changer  leur  mode  de  sécré¬ 
tion.  Nous  appelions  aussi  dans  notre  première  édition  les  essais  des 
praticiens  sur  l'action  que  pourrait  avoir  la  Térébenthine  dans  rafïcc- 
tion  granuleuse  de  Bright.  M.  Rayer  a  fait  infructueusement  cet  essai. 


Nous  l'avons  conseillée  avec  avantage  dans  la  chylurie  (urines  grasses 
ou  laiteuses). 

Les  catarrhes  des  membranes  muqueuses  autres  que  celles  des  voies 


nous  avons  dans  le  copahu  un  moyen  bien  plus  sûr  de  guérir  les  écou¬ 
lements  de  Turèthre;  c’est  pourquoi  nous  réservons  ce  que  nous  avons  é 
dire  sur  le  traitement  de  ces  maladies  par  les  substances  résineuses  et 
balsamiques,  pour  l’étude  du  Copahu  dont  l' usage  leur  est  presque  ex¬ 
clusivement  affecté. 


Catarrhe  pulmonaire.  Lcs  Catarrhes  pulmonaircs  chroniques  sont 
susceptibles  d’être  avantageusement  modifiés  par  la  Térébenthine.  Les 
cas  de  celle  nature  où  elle  trouve  volontiers  son  indication  sont  ceux 
(le  ces  personnes  affectées  de  bronchorrée  mucoso-purulente  dans  les¬ 
quelles  il  n’est  pas  rare  de  voir  la  quantité  des  crachats  s’élever  jusqu’à 
plusieurs  livres  en  un  jour,  sans  toux  notable,  sans  aucun  symptôme 
d’irritation,  avec  une  membrane  muqueuse  souvent  épaissie,  mais 
plutôt  décolorée  qu’injectée,  une  dilatation  partielle  ou  générale  des 
bronches,  etc.,  etc. 

Nous  avons  plusieurs  fois  observé  cette  forme  de  catarrhe  pulmo¬ 
naire  si  bien  faite  pour  simuler  la  phthisie  tuberculeuse  la  plus  avancée  , 
et  qui  a  dû  très-fréquemment  induire  en  erreur  de  diagnostic  les  an¬ 
ciens  médecins  qui  plaçaient  à  un  rang  distingué  dans  le  traitement 
de  la  pbtiiisie  les  substances  balsamiques  dont  nous  parlons.  Disons 
aussi  que  malgré  tous  les  perfectionnements  de  nos  moyens  de  diagnos¬ 
tic  local  dans  la  phthisie  pulmonaire,  ces  cas  nous  en  imposent  en¬ 
core  souvent,  non-seulement  à  cause  de  la  fontepurulenle  si  effroyable 
qui  semble  alors  se  faire  dans  les  poumons,  à  cause  des  sueurs  noc¬ 
turnes,  du  dévoiement  et  du  marasme  qui  s’y  joignent  dans  quelques 
cas,  mais  aussi  parce  que  les  dilatations  bronchiques  dont  nous 
avons  parlé  peuvent  fournirà  l’ausculLation  et  à  la  percussion  plusieurs 
des  signes  réputés  pathognomoniques  de  la  phthisie  tuberculeuse  au 
Troisième  degré. 

Le  mode  d'administration  est  le  même  dans  ces  circonstances  que 

Trousseau  et  Piboux,  0'  édition.  11.  — •  S'J. 


030 


niEDICAM KN’TS  EXCITAiNTS. 


dans  les  catarrhes  de  la  vessie.  C’est  dans  de  pareilles  condi lions 
que  les  balsamiques  et  en  particulier  la  Térébcnlhinc,  l’eau  de  gou¬ 
dron  sont  en  possession  d’opérer  des  sortes  de  prodiges,  en  rame¬ 
nant  à  la  santé  des  malades  qui  semblaient  marcher  à  une  mort  iné¬ 
vitable  par  tous  les  degrés  de  la  consomption  colliquativelaplus  rapide. 

En  terminant  cet  article,  nous  jetterons  un  coup  d’œil  général  sur 
toutes  les  vastes  suppurations  qu’il  est  important  de  modérer  ou  de 
tarir,  et  nous  les  envisagerons  sous  le  rapport  des  indications  qu’elles 
peuvent  présenter  pour  l’emploi  des  substances  résineuses  et  balsa¬ 
miques. 


niarriices  coiiiquatiïcH.  Des  ailleurs  rccommandablcs  ont  conseillo 
l’usage  de  la  Térébenthine  dans  le  dessein  d’obtenir  des  effets  en  appa¬ 
rence  opposés  et  qui  pourtant  n’ont  rien  de  contradictoire.  C’est  ainsi 
que  CuUen  affirme,  d’après  son  expérience,  que  celte  substance  «  est 
un  des  plus  certains  laxatifs  que  l’on  puisse  employer  dans  les  coliques 
et  les  antres  cas  de  constipation  rebelle  ;  »  tandis  que  Baglîvi  et  van 
Swîeten  s’en  sont  servis  avec  succès  dans  les  dévoiements  chroniques 
et  colliqualifs.  Voici  comment  s’exprime  le  premier  de  ces  deux  grands 
médecins  dans  son  intéressant  chapitre  De  dim'rheâ  et  dysenteriâ:  k  In- 
veteralis  aivi  fluxibus,  dysenterii,  tenesmo,  relaxalione  ani,  etc,,  ex- 
cipiatur  per  inferiora  vapor  Terebenthinaî  prunis  ardentibus  injectœ, 
et  sanabuntur.  « 

Nous  aurions  peut-être  dû  no  mentionner  ce  mode  d’administration 
de  la  Térébenthine  qu’en  parlant  de  son  usage  externe,  puisqu’il  s’agit 
des  fumigations  dirigées  vers  l’anus;  mais  nous  avons  voulu  rappro¬ 
cher  cette  pratique  de  Baglivi  de  celle  de  van  Swielcu  qui  donnait 
aussi  la  TérébeiiLbine  dans  les  dévoiements  colliqualifs  dus  à  la  ré¬ 
sorption  du  pus  chez  les  phthisiques  arrivés  au  dernier  degré  de  la 
fonte  tuberculeuse  des  poumons  :  «In  consummatâ  pbtbisi,  a  pure 
rcsorplo,  totum  sanguinem  corrumpi  et  sic  dissol vi,  ut  per  mcsaraïca 
vasa  elapsi  liumores  pnlridissimarn  diarrheam  faciant  quæ  et  morbo 
et  vilae  linem  brevî  împonere  solet,  etc.»  Bien  ne  lui  paraît  plus' 
propre  h  calmer  celte  diarrhée  et  à  prolonger  les  jours  du  malade, 
abrégés  si  souvent  par  cet  accident,  que  les  lavements  préparés  avec 
-t  grammes  de  Térébenthine  bien  purifiée,  triturée  avec  un  jaune 
d’œuf,  en  y  ajoutant  !  5  grammes  de  thériaque  et  liO  grammes  de  lait. 
Ce  lavement  doit  être  gardé  le  plus  longtemps  possible.  Rien  d’élon- 
nant  que  la  Térébenthine  soit  donnée  comme  laxatif,  puisque,  dans 
l'examen  de  son  action  physiologique  et  thérapeutique,  nous  l’avons] 
vue  si  fréquemment  déterminerdes  déjections  alvines.  Bien  d'étonnaiit^ 
non  plus  qu’elle  puisse  arrêter  un  Qux  muqueux  de  l'intestin,  puis¬ 
qu’elle  le  fait  i  l'égard  de  tant  d’autres  sécrétions  morbides  du  même 
goure  et  que  sa  propriété  dessiccative  est  ce  qu’elle  a  de  plus  curacté- 
rislique. 
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Il  nous  reste  maintenant  à  étudier  d’une  manière  spéciale  les  indica¬ 
tions  de  remploi  de  l’essence  de  Térélienlhine  prise  à  l’intérieur  : 
l®  dans  les  névralgies;  2®  contre  les  vers  intestinaux  et  en  particulier 
le  tænia;  3“  dans  les  coliques  hépatiques  symptomatiques  de  calculs 
siliaires  ;  4®  enfin  dans  la  péritonite  puerpérale. 

a'éfrni^ies.  Si  Ton  ne  veut  pas  considérer  Galien  comme  le  raé- 
îecin  qui  ait  le  premier  fait  un  usage  intérieur  de  l’essence  de  Téré- 
penthine  dans  les  névralgies,  fondé  sur  ce  que  le  mot  douleurs  desjom' 
üires  n’est  pas  assez  précis,  et  sur  ce  que  cet  auteur  ne  se  servait  pas 
l’essence,  mais  de  la  Térébenthine  elle-même,  —  deux  bien  faibles  mo- 
lifs, — il  faut,  pour  trouver  cette  pratique  explicitement  recommandée, 
irriver  à  Home,  llerz,  Tbilleniiis,  Cheyne  et  Pitcairn,  qui  ont  admi- 
listré  ce  remède,  comme  il  l’a  été  plus  récemment  en  France  par 
e  professeur  Ilécaniier  et  d’autres  médecins. 

Murray  en  parle  comme  d’un  moyen  vulgairement  connu:  «Plebis 
lomesticum  est  in  malo  iscbialico  et  rbeumatismis,  rnellc  excepte  vel 
iqiiido  quodam.  »  Yoici  sa  formule  ; 

Huile  essentielle  de  Térébentliine,. , ,  < ,  &  graiumes. 

Prendre  soir  et  malin  une  petite  cuillerée  de  ce  mélange. 

Cheyne  faisait  distiller  à  plusieurs  reprises  l'huile  de  Térébenlliine 
Lvec  parties  égales  d’alcool.  11  donnait  ce  composé  depuis  4  grammes 
iisqu’à  16  grammes  par  jour.  Ce  praticien  pensait  qii'ainsi  administrée 
'essence  gardait  toutes  ses  propriétés  antinévralgiques  et  était  dé- 
louillée  de  ses  inconvénients,  ce  que  Martinet  a  nié  de  nos  jours.  Le 
>rofcsseur  Récamier  se  servait  delà  formule  suivante  dans  le  plus 
jrand  nombre  des  cas  :  essence  de  Térébenthine,  8  grammes;  miel 
osât,  120  grammes.  On  prend  trois  cuillerées  de  ce  mélange  par  jour. 
?our  déguiser  l’in  supportable  saveur  de  ce  médicament,  on  peut 
’uiiir  i  des  siropsagrcablcs,  ù  des  eaux  distillées  aromatiques  diverses, 
,u  laudanum  dans  le  besoin,  si  le  malade  est  trop  disposé  aux  vomis- 
enients,  etc.,  etc...  Il  vaut  mieux,  ainsi  que  nous  l’avons  dit,  faire 
*rendre  l’essence  dans  des  capsules. 

On  peut  avec  avantage  aider  l’action  de  l’administration  interne  par 
les  frictions  ioco  dolenti  avec  le  liniment  suivant  : 


Huile  de  camomille...... 

Essence  de  TérébentUiue, 
Laudanum  de  Sydenham. 


00  grammes* 
3Û  — 

4  — 


f 

t  Si,  au  bout  de  huit  ou  dix  jours,  on  n’a  pas  de  résultat,  il  faut  re¬ 
noncer  à  la  médication. 

1  Les  résultats  obtenus  par  le  célèbre  praticien  que  nous  avons  iiom- 
ûé,  et  qui  le  premier  en  France  a  traité  la  sciatique  par  l’essence  de 
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Térébenthine,  ont  été  d’abord  enregistrés  dans  la  Ihése  du  docteur 
Martinet  (Paris,  1818).  Celui-ci,  en  décrivant  les  ûÛ'els  immédiats  de 
ressencc  de  Térébenthine  à  la  dose  de  4,  8,  12  grammes  dans  les 
névralgies  sciatiques,  signale,  outre  les  phénomènes  que  nous  avons 
fait  connaître,  une  chaleur  accompagnée  de  sueur  dans  les  membres 
abdominaux,  particulièrement  dans  celui  qui  est  le  siège  de  la  névral¬ 
gie,  et  plus  encore  le  long  du  trajet  du  nerf  malade.  Cullen  avait  déjü 
observé  ce  fait,  et  n’avait  pas  hésité  à  attribuer  à  cette  particularité 
refûcacité  de  l’essence  de  Térébenthine,  qui  avait  déjà  été  constatée 
par  Cheyne  et  Pitcairn  dans  les  affections  névralgiques  et  rhumatis¬ 
males  des  membres.  Home,  qui  employait  beaucoup  en  pareil  cas  cet. 
agent  thérapeutique,  en  attribue  tous  les  effets  à  cette  action  qu’il 
nomme  topique. 

Martinet  a  fait  de  sa  thèse  augmentée  un  mémoire  en  1824,  et  une 
seconde  édition  de  ce  mémoire  en  1829.  Ce  dernier  travail  porte  que 
sur  süixante-di.v  sujets  traités  jusqu’alors,  et  y  compris  les  cas  rap¬ 
portés  dans  sa  thèse,  cinquante-huit  ont  été  guéris.  Sur  ce  nombre, 
cinquante-cinq  ont  dû  leur  guérison  à  l’emploi  intérieur  de  l’essence, 
trois  seulement  aux  seules  frictions, 

H  est  important  d’exposer,  d’après  l’auteur,  les  conditions  qui  sont 
favorables  ou  défavorables  à  l’emploi  de  l'essence  de  Térébenthiii 
dans  les  névralgies  : 

P  C’est  dans  les  névralgies  sans  alléralion  du  nerf  que  Tou  obtient 
le  plus  de  succès,  et  particulièrement  dans  celles  qui  sont  idiopathi¬ 
ques  et  permanentes  ; 

2“  Toutes  choses  égales  d’ailleurs,  plus  les  caractères  névralgiques 
sont  bien  dessinés,  plus  les  douleurs  sont  vives,  quels  qu’aient  été 
les  manques  de  succès  par  d’autres  moyens,  plus  les  chances  sont 


favorables  ; 

3“  C’est  dans  les  névralgies  des  extrémités  inférieures,  et  dans  la 
sciatique  plus  particulièrement,  que  ce  médicament  semble  coufirmerJ 
sa  supériorité  ;  j 

4”  On  voit  q»ie  Martinet  retranche  des  sciatiques  susceptibles  d'ètrei 
heureusement  traitées  par  l’essence  de  Térébenthine  celles  qui  sonll 
rhumatismales,  les  névrites,  les  névralgies  symptomatiques  d’une 
compression  par  quelque  tumeur  ou  autre  lésion  organique  développée 
dans  le  névrilemme,  etc... 

La  Revue  médicale  (août  1823)  contient  la  relation  de  six  guéri-sons 
sur  sept  malades  par  M.  Dufour.  Ce  praticien  n’a  observé  ni  actionj 
purgative,  ni  sudoriüque,  ni  diurétique,  produite  par  l’essence,  el 
néanmoins  les  résultats  ont  été  heureux  et  prompts.  j 

A  la  irième  époque,  M,  Delaroque  a  cité  à  l’Académie  de  médecine 
douze  ou  quinze  cas  de  réussite.  | 

Nous  convenons  que  la  lecture  des  observations  de  Martinet  est 
faite  pour  frapper  les  médecins  et  porter  la  conviction  dans  les  esprits. 
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\  quoi  sert  de  ne  les  accepter  qu’à  condition  de  les  expliquer,  comme 
>our  se  soulager  de  la  répugnance  qu’on  éprouve  à  admettre  des  faits 
jui  contrarient  une  idée  arrêtée  d’avance,  idée  qui  se  trouve  tout  h 
îoup  fortifiée  de  preuves  nées  pour  la  détruire? 

Raige-Delorme,  par  exemple,  dans  une  analyse  qu'il  donne,  dans 
CS  Archives  de  médecine  de  l’année  182i.  t.  IV,  p.  400,  du  premier  rné- 
noire  de  Martinet,  fait  rouler  sur  l’irritation  du  tube  digestif  produite 
)ar  l’essence  de  Térébenthine,  tous  les  effets  immédiats  et  consécutifs 
le  ce  médicament,  revendique  tout  pour  la  révulsion,  etc...  Remar- 
jiions  que  tous  les  praticiens  qui  ont  eu  à  se  louer  du  traitement  en 
jiiestion  n’ont  rien  eu  de  plus  pressé  que  d’appeler  rattenUon  sur 
’efficacité  d’autant  plus  prompte  et  radicale  de  la  médication,  qu’elle 
l’accomplit  plus  en  silence  et  sans  provoquer  d’évacuations  alvines  I... 
1  serait  déraisonnable  et  imprudent  aussi  d’effacer  ces  faits  par  une 
iégation  dure  et  sans  formes. 

Nous  ne  croyons  pas  qu’il  y  ait  en  France  de  médecins  qui,  plus 
jouvent  que  nous,  fassent  usage  de  la  Térébenthine,  et  si,  dans  bien 
les  cas,  nous  avons  pu  constater  l’efficacité  de  l’essence  de  Térében- 
iiine  dans  le  traitement  des  névralgies,  bien  souvent  aussi  nous  avons 
m  ce  médicament  réussir  dans  des  cas  où  tous  les  autres  moyens 
ivaient  échoué.  Disons  d’abord  qu’invariablement  nous  donnons  l’es- 
tence  de  Térébenthine  en  capsules,  à  des  doses  qui  varient  entre  6') 
jt  200  gouttes  par  jour;  disons  encore  que  toujours,  et  cette  précau- 
.ion  est  capitale,  nous  faisons  prendre  le  médicament  durant  le  repas. 
3r,  nous  déclarons  que,  dans  le  traitement  des  sciatiques  que  l’on 
îcut  appeler  idioimtkûiues,  en  ce  sens  qu’elles  ne  dépendent  ni  d’une 
Infection  palustre  ni  d’une  maladie  organique  des  viscères  contenus 
ians  le  bassin,  ni  d’une  lésion  osseuse,  etc.,  on  obtient  à  peu  près 
nvariablement  un  soulagement  considérable,  et  le  plus  souvent  la 
juérison. 

Il  ne  nous  a  pas  paru  que  les  névralgies  des  membres  supérieurs 
fussent  moins  utilement  traitées  par  l’usage  de  l’esscncc  de  Téré- 
ùenthine,  et  nous  n’en  exceptons  ni  les  névralgies  iiilcrcoslalcs  ni  les 
aévralgies  qui  occupent  la  tête. 

Nous  ne  voulons  pas  dire  qu’il  faut  s’en  tenir  toujours  exclusivement 
ï  l’emploi  de  la  Térébenthine,  et  que,  dans  un  grand  nombre  de  cas, 
l'usage  préalable,  simultané  ou  ultérieur  de  la  belladone,  du  quin¬ 
quina,  de  l’opium  ne  soit  appelé  à  rendre  de  grands  services  ;  mais 
l’essence  de  Térébenthine  est  un  agent  qui  ne  le  cède  en  puissance  à 
àucun  de  ceux  que  nous  venons  d’indiquer,  et  qui  guérit  dans  des  cas 

BÜ  ces  derniers  étaient  restés  complètement  inutiles. 

» 

Quant  aux  névralgies  viscérales,  si  rebelles,  si  communes,  surtout 
febex  les  femmes,  elles  sont  plus  efficacement  combattues  par  l’essence 
pe  Térébenthine  que  par  tout  autre  remède  ;  et,  chose  singulière,  les 
Ûévralgies  de  l’estomac  et  de  tous  les  viscères  qui  ressortissent  plus 
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particulièrement  an  plexus  solaire,  sont  celles  qui  obéissent  le  mieux 
it  l'aclion  de  cet  agent  puissant.  Il  est  étrange  de  voir  des  femmes  d*'*- 
licates  supporter  avec  une  facilité  merveilleuse  des  doses  considérables 
d’essence  de  Térébenthine,  et  bien  rarement  les  névralgies,  même  le 
névralgies  stomacales,  sont  augmentées  par  radminislration  du  re-| 
mède.  Dans  ce  cas,  nous  ne  donnons  la  Térébenthine  que  six  ou  hui 
jours  de  suite,  pour  la  reprendre  après  un  repos  de  deux  semaines 
peu  près.  Assez  souvent  nous  alternons  avec  l’usage  du  nitrate  d’ar-| 
gent,  que  nous  administrons  en  pilules  de  1  centigramme,  deux  o 
trois  fois  par  jour,  dans  l’intervalle  des  repas,  et  cela  pendant  trois  oii 
quatre  jours  seulement. 

Dans  des  cas  rares,  si  l’essence  de  Térébenthine  est  mal  supporté» 
nous  lui  associons  le  laudanum  de  Sydenham,  à  la  dose  de  1  goutte 
2  gouttes  au  plus,  chaque  fois  que  l’on  prend  les  capsules. 

Nous  avons  dit  plus  haut  qu’invariablement,  et  déjà  depuis  plusieur 
années,  nous  donnons  l'essence  de  Térébenthine  en  capsules  ;  chc 
les  personnes  qui  ne  savent  pas  avaler  les  médicaments  sous  form 
pilulaire,  l’csscncc  est  prise  avec  du  thé.  du  café,  un  mélange  d’eau 
de-vie  et  d'eau,  ou  bien  avec  quelque  infusion  aromatique;  mais  c 
mode  d’administration  a  des  inconvénients  sur  lesquels  nous  devoir 
appeler  l’attention.  Le  dégoût,  les  premières  fois,  n’est  pas  très  grand 
mais,  après  quelques  jours,  il  devient  invincible,  et  la  simple  odeu 
de  la  Térébenthine  donne  des  vomissements.  Chez  ceux  môme  qn] 
n’ont  pas  de  dégoût,  rirrilation  topique  que  produit  l'essence  sur  t 
pharynx  et  rœsophage  cause  une  chaleur  locale  intolérable  et  des  vo 
niissements,  tandis  que  prise  en  capsules,  associée  aux  aliments,  I 
Térébenthine  irrite  à  peine  la  membrane  muqueuse  de  l’estomac  e 
n’irrite  jamais  celle  du  pharynx  et  de  rœsophage. 


Vers  inteitinanz.  TÆXiA.  —  C'cst  aux  médecins  étrangers,  et  suri 
tout  aux  Anglais,  que  nous  sommes  redevables  des  Laits  qui  attestenj 
les  propriétés  anthelminliques  en  général,  et  tsenifnges  en  particulier 
de  l'huile  essentielle  de  Térébenthine  à  hautes  closes.  Avant  de  passe 
à  ce  titre  dans  la  Matière  médicale  humaine,  les  vertus  anlivermi 
lieuses  de  cette  substance  ont  été  éprouvées  sur  les  animaux.  Chabei- 
préconise  beaucoup,  pour  expulser  les  entozoaires  des  bêtes  di 
somme,  liO,  60  grammes  de  mélange  d’une  livre  d’huile  animale  enii 
pyreii  ma  tique  et  de  1  kilogramme  et  demi  d’huile  essentielle  de  Tére 
bentbine,  distillées  ensemble.  C’est  pourtant  le  liasard  qui  a  présid 
au  premier  cas  de  guérison  du  ver  solitaire  chez  l’homme. 


Un  marin  avait  le  tænia,  et  remarquait  que  chaque  fois  qu’il  prenai 
beaucoup  de  genièvre  il  rendait  quelque  portion  de  l’animal.  Or  Id 
hommes  de  mer  anglais  ont,  dans  leur  liciueur  au  genièvre,  remplac 
les  haies  de  cette  plante  par  une  certaine  quantité  d'huile  essentiell 
de  Térébenthine.  Le  marin  attribuant  avec  raison  les  effets  vermiliige 
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de  sa  boisson  spirilucuse  à  l’essence  active  qu’elle  contenait,  pensa 
se  délivrer  plus  complètement  de  la  cause  de  son  mal  en  s’adminis¬ 
trant  pure  et  à  plus  fortes  doses  l’huile  essentielle  de  Tércbenthine.  Le 
tænia  fut  tué  et  expulsé.  Encouragé  par  ce  fait,  Jean  Halle,  en  proie 
au  môme  mal,  prend  le  matin  h  jeun  96  grammes  d’essence  de  Téré¬ 
benthine.  Même  dose  au  bout  de  deux  heures,  la  première  n’opérant 
pas*  Malaise,  céphalalgie,  ivresse,  selle  abondante  oh  se  trouve  le  ca¬ 
davre  entier  de  l'entozoaire.  Pas  de  récidive.  Le  docteur  Jean- Ralph 
Fenwich,  de  Durham,  rapporte  six  cas  de  guérison  de  la  môme  maladie 
par  le  même  remède.  Il  administre  riuiilc  essentielle  pure  le  matin  à 
jeun,  ;\  la  dose  de  64  grammes  ;  puis  bientôt  après  33  autres  grammes 
qui  agissent  comme  purgatif,  et  déterminent  l’expulsion  du  taenia  mis 
à  mort  par  la  première  potion.  Sur  ces  six  malades,  quatre  ont  été 
d’une  première  fois  débarrassés  de  leur  ennemi,  qui  ne  s’est  jamais 
reproduit;  deu.x  ont  eu  des  récidives  dont  un  second  traitement  les  a 
entièrement  préservés  pour  l’avenir. 

M.  Cross,  de  l’intéressant  mémoire  duquel  ces  observations  sont  ti¬ 
rées  {Journal  de  méd.  de  Leroux,  t,  XXXV,  p.  147),  rapporte  de  sa  pro¬ 
pre  pratique  un  fait  très-concluant  en  faveur  de  l’usage  de  l’essence  de 
Térébenlhine  contre  le  tænia.  Dans  ce  cas,  une  foule  de  drastiques  et 
d’anthelmintiques  avaient  été  pendant  longtemps  employés  en  vain,  et 
n’avaient  jamais  procuré  que  l'évacualion  de  quelques  anneaux  déta¬ 
chés  du  ver.  Les  symptômes  persistaient.  Le  remède  aux  doses  ci- 
dessus  fut  employé  avec  un  tel  succès,  que,  depuis  huit  ans  que  le  tænia 
a  été  rendu  sous  l'action  de  l’essence  de  Térébenthine,  nulle  récidive 
ne  s’est  fait  sentir. 

M.  Chaumeton,  dans  une  analyse  qu’il  fait  du  mémoire  de  M.  Cross 
fjourn.  cit.),  raconte  un  cas  de  guérison  semblable  de  la  pratique  du 
docteur  Marc,  et  que  lui  a  communiqué  ce  praticien,  La  prescription 
fut  celle-ci  :  Huile  essentielle  de  Térébenthine,  33  grammes  ;  sirop  de 
gomme,  33  grammes;  eau  distillée  de  menthe,  250  grammes.  M.  Cross 
mélange  aussi  l’huile  essentielle  à  deux  lois  son  poids  de  sirop.  Ce 
médecin  assure  connaître  nombre  de  guérisons,  par  ce  remède,  de  ma¬ 
lades  tourmentés  de  cruelles  démangeaisons  de  la  fin  du  gros  intestin 
par  les  ascarides  vermiculaires.  Dans  ces  cas,  il  suffit  de  donner  l’es¬ 
sence  en  lavements,  mêlée  5  un  mucilage.  MM.  Peschier  et  Maunoir, 
de  Genève,  ont  constaté  les  propriélés  vermifuges  de  l’essence  de  Té¬ 
rébenthine.  Le  docteur  Kennedy  en  a  cité  cinq  ou  six  cas  fort  curieux 
et  bien  détaillés,  qu’on  lit  dans  le  tome  ÏII  des  Archives  de  »té- 
decine.  li  mélange  souvent  l'essence  à  l’huile  de  ricin. 

11  est  inutile  que  nous  dressions  la  liste  de  tous  les  praticiens  anglais 
qui,  dans  ces  cas,  se  sont  toujours  avec  eflicacité  servis  de  l’agent 
énergique  que  nous  éludions.  Mérat  et  de  Lens  disent  l’avoir  employé 
deu.x  fois  contre  le  tænia,  et  les  deux  fois  cet  animal  a  été  réduit  et 
rendu  en  putrilage.  lis  ajoutent  que  cette  méthode  de  traitement  est 
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aujourd’hui  peu  suivie  :  V  parce  qu’elle  n’est  pas  toujours  efficace  ; 
2®  parce  qu’elle  donne  lieu  à  des  accidents  parfois  graves  ;  3"  parce 
qu’on  possède  d’autres  tænifuges  plus  sûrs.  Ces  motifs  de  proscription 
nous  semblent  vagues,  peu  péremptoires,  insuffisants  pour  discréditer 
l’usage  vermifuge  de  rbuile  essentielle  de  Térébenthine;  et  cela  est 
d’autant  plus  frappant,  que  les  conclusions  de  ces  auteurs  suivent 
immédiatement  l’énoncé  de  deux  succès  complets,  après  lequel  il  est 
permis  de  les  trouver  peu  conséquentes. 

Calculs  11  11  lai  res.  On  connaît  depuis  bien  longtemps  la  fréquence 
des  calculs  biliaires,  leur  importance.  Les  grands  maîtres  des  siècles 
derniers  y  ont  parfaitement  rattaché  toute  la  série  et  la  variété  d’acci- 
denls  que  l’anatomie  pathologique  moderne  a  démontrées  leur  appar¬ 
tenir.  Nous  sommes  même  persuadés  qu’Ettmuller,  Blanchi,  F.  Hoff¬ 
man,  Boerhaave,  van  Swielen,  Daglivi,  Lenlilius,  Valisnieri,  Heberden, 
Durande,  etc.,  etc.,  ont  écrit  sur  ce  point  de  la  pathologie  du  foie  des 
choses  plus  vraies,  plus  complètes,  plus  médicales  qu'on  ne  l'a  fait  de 
nos  jours.  Presque  tous  ces  praticiens  avaient  eu  la  pensée  de  chercher 
un  dissolvant  des  pierres  biliaires,  et  jeté  les  yeu,x,  pour  atteindre  ce 
but  difficile,  sur  des  liquides  spiritueux,  volatils,  depuis  Ettmuller, 
qui  regardait  l’esprit  de  nilre  dulcifié  comme  capable  d'agir  un  peu 
sur  ces  pierres;  Poullicr,  qui  attribuait  la  même  propriété  ü  l’alcool 
pur,  jusqu’à  Boerhaave,  qui  employa  à  celle  fin  l’huile  essentielle  de 
Térébenthine  sans  aucun  mélange  ;  Wilhe  et  Valisnieri,  qui  combi¬ 
nèrent  ces  deux  liquides  spiritueux,  essayés  isolément  jusqu’à  eux,  et 
enfin  Durande,  qui  dès  l’année  fï73  (et  non  1782,  comme  l’indique 
Spreiigel  dans  son  I/îstûit'e  de  la  médecine)^  substitua  l'éther  sulfuri¬ 
que  à  l’alcool,  et  publia,  en  1782,  dans  les  semesires  de  l’Académie 
de  Dijon,  son  mémoire  sur  les  coliques  hépatiques,  et  leur  traitement 
par  le  fameux  mélange  qui  dès  lors  a  porté  son  nom. 

Nous  laissons  Durande  lui-même  exposer  le  mode  d’administration 
de  son  remède,  les  précautions  elles  conditions  qu’exige  son  emploi, 
puis  nous  tâcherons  d’apprécier  la  valeur  de  ses  assertions  et  l’utilité 
de  la  médication  qu’il  a  tant  exaltée, 

Durande  fait  l'histoire  complète  et  très-satisfaisante  des  calculs  bi¬ 
liaires,  s’étend  sur  leurs  dangers,  leur  pronostic,  leur  diagnostic  diffé¬ 
rentiel,  etc.,  discute  les  avantages  de  quelques  secours  accessoires 
comme  la  saignée,  les  alcalins,  les  bains,  etc.,  puis  il  ajoute: 

«  Après  un  long  usage  d’humectants  et  de  délayants  (six  semaines 
à  deux  mois),  d’apéritifs  doux,  on  donne  le  dissolvant  des  pierres 
biliaires,  à  la  dose  de  4  grammes  tous  les  matins,  en  faisant  prendre 
par-dessus  une  écuelle  de  pclit-lait,  ou  d'eau  de  veau  avec  la  chico¬ 
rée,  ou  de  sirop  de  violettes  avec  de  l’eau  pure.  Si  ce  remède  agile, 
s’il  échauffe  trop  les  malades,  si  la  région  du  foie  devient  doulou¬ 
reuse,  on  saigne  et  l’on  continue  les  bains.  On  joint  au  contraire  les 


TERlîBKxNTHINE. 


937 


apéritifs  et  les  toniques  les  plus  doux  à  ce  remède,  si  Ton  s’iipcrçoit 
que  le  foie  se  gonfle  avec  très-peu  de  douleur,  que  les  malades  soient 
plutôt  appesantis  qu’échauffés.  On  insiste  plus  ou  moins  sur  ce  re¬ 
mède,  suivant  l’ancienneté  et  l’opiniâtreté  de  la  maladie;  mais  assez 
généralement  les  malades  doivent  prendre  oOO  grammes  de  mélange 
d’éther  sulfurique  et  d’huile  volatile  de  Térébenthine.  Lorsqu’il  n'y  a 
plus  de  jaune  ni  sur  le  visage  ni  dans  les  yeux,  lorsque  la  douleur  de 
l’hypochondre  cesse  de  se  faire  sentir,  que  le  malade  n’éprouve  au¬ 
cune  anxiété,  môme  après  le  repas  et  l’exercice,  on  conçoit  que  la  santé 
se  rétablit,  que  le  cours  de  la  bile  est  libre,  et  qu’il  est  temps  d’em¬ 
ployer  les  purgatifs  doux,  qui  pour  lors  agissent  utilement,  sans  cau¬ 
ser  la  moindre  douleur  à  ceux  mômes  qui,  avant  l’usage  du  dissolvant, 
avaient  été  le  plus  fatigués  par  l’usage  de  ces  remèdes. 

H  On  doit  ensuite  s’attacher  à  prévenir  le  retour  des  coliques,  et 
empêcher  la  bile  de  se  coaguler  de  manière  à  former  de  nouvelles 
concrétions.  Les  moyens  capables  de  rendre  la  circulation  du  sang 
plus  libre  dans  les  vaisseaux  de  la  veine  porte  préviendront  l’épaissis¬ 
sement  de  la  bile.  Sous  ce  point  de  vue,  les  apéritifs  doux  ont  leur 
utilité  ;  mais  le  plus  généralement  la  chaleur  du  foie,  l'acrimonie  et 
■l'abondance  de  l’humeur  bilieuse  sont  les  causes  de  ces  retours  de 
maladie.  Tout  ce  qui  rend  les  urines  jaunes  et  pénétrantes,  la  bou¬ 
che  mauvaise,  l’haleine  forte,  doit  ôtre  proscrit  comme  irritant  :  aussi 
les  graisses,  les  salures,  l’excès  de  nourriture  animale,  les  boissons 
spiritueuses  ;  les  épices,  les  plantes  amères,  âcres  ou  échauffantes, 
telles  que  le  cresson,  les  asperges,  les  artichauts;  l’usage  trop  fré¬ 
quent  des  purgatifs,  les  fatigues,  les  veilles  sont  très-contraires  à  ces 
malades.  Mais  un  régime  doux  et  modéré  avec  les  viandes,  surtout  les 
volailles  bouillies  ou  rôties;  les  herbages,  les  farineux,  les  fruits  bien 
mûrs;  les  boissons  délayantes,  telles  que  le  petit-lait,  la  limonade,  le 
citron  et  l’orange  ;  le  tartrate  acidulé  de  potasse,  les  eaux  minérales, 
les  saignées  faites  à  propos,  le  lait  d’ànesse,  m’ont  paru  suffisants 
pour  prévenir  le  retour  de  cette  maladie,  surtout  lorsqu’on  y  joint,  à 
des  intervalles  très-éloîgnés,  de  petites  doses  du  dissolvant  des  pierres 
ibiliaires,  ou  que  l’on  peut  même  substituer  la  dissolution  du  jaune 
d’œuf  dansî’étber,  qu'a  imaginée  M.  Morveau,  et  qui  paraît  suffisante 
pour  prévenir  la  formation  des  pierres  biliaires,  ou  môme  pour  les 
dissoudre  dans  le  principe.  Ce  dernier  remède  aura  l’avantage  d’être 
moins  désagréable  aux  malades.  » 

Le  mélange  de  Durande  était  d’abord  composé  de  parties  égales 
d’élher  sulfurique  et  d’essence  de  Térébenthine  ;  plus  lard,  il  diminua 
d’un  tiers  la  proportion  de  celle-ci,  et  le  forma  avec  trois  parties  d’é- 
;  Iber  et  deux  d'essence . 

L’auteur  fait  suivre  son  mémoire  de  vingt  observations  i  lui  pro¬ 
pres,  et  de  quelques  autres  qui  lui  furent  communiquées  par  .Marey, 

-  Lavort  et  Iloin;  toutes  attestent  refticacité  du  mélange  en  question. 
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Nous  ne  disputons  à  ces  observations  ni  rexaclitude  de  leurs  détails, 
ni  l'importance  de  tous  leurs  éléments,  ni  leur  autlien licite,  ui  la 
précision  du  diagnostic  pour  un  certain  nombre  au  moins,  ni  même 
les  avantages  qu’ont  retirés  les  malades  du  traitement  employé.  11  nV 
a  qu’une  chose  sur  laquelle  elles  nous  laissent  dans  le  doute,  e1  cette 
chose  est  précisément  celle  que  Durande  s'est  obstiné  à  établir  à  si 
grands  frais;  cette  chose,  c'est  la  propriété  dissolumiie  du  mélange 
d'éther  et  d'essence  de  Térébenthine.  Car,  comment  démontrer  ce 
genre  d'action?  Ilien  n'est  plus  difficile.  Il  ne  faudrait  rien  moins  que 
le  concours  de  plusieurs  circonstances  qu’on  ne  peut  rassembler  que 
bien  rarement  ;  peut-être  même  ne  l’ont-elles  jamais  été  au  degré 
nécessaire  pour  déterminer  une  conviction.  Il  faudrait:  1®  avoir  net¬ 
tement  constaté  dans  la  région  correspondant  au  siège  de  la  vésicule 
biliaire  une  tumeur  offrant  au  palper  une  résistance  inorganique,  si 
nous  pouvons  ainsi  parler,  une  résistance  pierreuse,  une  tumeur  qui, 
comprimée  ou  percutée,  lai.ssàt  percevoir  au  loucher  ou  à  l'oreille 
une  sensation  ou  un  bruit  semblable  ù  ceux  que  produisent,  comme 
l'a  observé  J.-L.  Petit,  des  noisettes  qu’on  froisserait  dans  un  petit 
sac;  2®  puis  ijue,  dans  de  telles  conditions,  le  mélange  de  Durande 
eût  été  pendant  quelque  temps  administré,  et  que  la  tumeur  eût  dis¬ 
paru  plus  ou  moins  lentement,  sans  qu’il  ait  été  possible  de  trouver 
des  concrétions  biliaires  dans  les  matières  évacuées  par  le  malade.  11 
faudrait  que  de  pareils  phénomènes  se  répétassent  un  grand  nombre 
de  fois  chez  plusieurs  individus,  il  faudrait  suspendre  le  traitement 
et  le  reprendre,  voir  si  la  maladie  ou  plutôt  sa  cause  matérielle  se 

conformerait  à  ces  alternatives,  etc . Hors  de  ces  circonstances 

presque  impossibles  à  réunir,  il  ne  peut  y  avoir  que  doute  et  tout 
au  plus  vraisemblance,  interprétation  arbitraire,  manière  de  voir. 

Combien  pourtant  les  observations  de  Durande  manquent  de  ces 
éléments  indispensables  de  solution!  Qu’y  voil-on?  Des  malades  su¬ 
jets  h  dés  dérangements  fréquents  de  la  digestion,  pris  de  coliques 
hépatiques  plus  ou  moins  vraies,  de  vomissements,  de  jaunisse  pour 
la  plupart;  cette  série  d’accidents  se  renouvelant  par  intervalles  et, 
chez  le  plus  petit  nombre,  s’accompagnant  de  quelques  concrétions 
biliaires  dans  les  selles,  rendues  avant  le  traitement. 

Celui-ci  fut  institué  selon  les  principes  exposés  plus  haut;  la  médi¬ 
cation  classique  ou  rationnelle,  comme  on  dit,  précède,  accompagne 
et  suit  rigoureusement  la  médication  prétendue  spéciliquc  et  dissol¬ 
vante,  c’est-cl-dire  l'administration  du  mélange  éthéré  et  térébenthiiié  ; 
les  malades  sont  notablement  soulagés  ou  radicalement  guéris — 
N'est-ce  donc  pas  assez?  Pourquoi  ne  pas  se  borner  à  constater  cet 
effet,  l’attribuant,  comme  cela  peut  être  juste,  à  l’aclion  du  traite¬ 
ment,  sans  prétendre  saisir  l’intermédiaire  entre  le  médicament  donné 
elle  résultat  obtenu?  Ce  sage  empirisme  n’est-il  pas  préférable  h  une 
explication  probablement  erronée,  explication  qui  n’a  peut-être  servi 
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qu’?i  mettre  en  défiatice  contre  les  avantages  du  moyen  proposé,  parce 
que  nécessairement  on  a  dû  souvent  contbndre  le  fait  avec  la  tbéorie, 
et  rejeter  celui -lù,  parce  que  celle-ci  paraissait  fausse  et  absurde.  Si 
le  moyen  est  utile,  et  nous  ne  le  nions  pas,  pourquoi  ne  pas  se  con¬ 
tenter  de  poser  les  conditions  de  cette  utilité,  au  lieu  d'avoir  la  va¬ 
nité  de  trouver  celles  de  son  action  intime,  sans  autre  fruit  que  de 
discréditer  ce  moyen,  en  l'associant  au  sort  éphémère  de  toute  expli¬ 
cation  ? 

Durande  se  fonde  principalement  sur  ce  que  les  calculs  biliaires  mis 
en  contact  dans  un  vase  avec  son  mélange^  ou  simplement  exposés 
aux  vapeurs  qui  s’en  dégagent,  deviennent  bientôt  friables,  puis  se 
dissolvent  entièrement.  Il  n’est  pas  besoin  d’insister  sur  le  vice  et 
rinsuflisance  de  l'analogie  que  ce  fait  le  porte  à  établir.  L’éther  ou  l’al¬ 
cool  seuls  sont  incapables,  assure-t-il,  de  dissoudre  ainsi  les  pierres 
hépatiques,  et  cependant  plusieurs  médecins  avant  lui,  ceux  que 
nous  avons  désignés  plus  haut,  se  sont  vantés  d’obtenir  avec  ces  li¬ 
quides  des  résultats  semblables  aux  siens. 

Mais  une  chose  plus  frappante  encore  dans  les  observations  de  Du¬ 
rande,  c’est  la  rapidité  d’action  du  remède  et  le  caractère  de  l’élément 
de  la  maladie  contre  lequel  celte  action  paraît  surtout  se  manifester. 
En  effet,  c’est  au  symptôme  colîgue  que  le  remède  en  question  s’atta¬ 
que  principalement,  c’est  ce  symptôme  qu’il  est  en  possession  de 
mieux  calmer  qu’aucun  autre  moyen.  Or  se  peut-il  concevoir  que  la 
vertu  dissolvante  du  mélange  de  Durande  se  développe  en  aussi  peu, 
de  temps  qu’il  lui  en  faut  pour  dissiper  la  douleur  hépatique.  Une  ac¬ 
tion  altérante  de  ce  genre  (eu  la  considérant  comme  possible  dans 
l’espèce)  suppose  une  opération  lente,  insensible,  moléculaire,  toutes 
conditions  incompatibles  avec  rinstantanéilé  qu’on  remarque  dans  la 
disparition  d’un  phénomène  nerveux  sous  rinfluence  de  l’éther  téré  - 
beiitbiné. 


Nous  savons  bien  que  Durande,  en  vertu  de  l’idée  qu’il  s’esl  faite  du 
mode  d’influence  de  son  remède,  prescrit  de  le  continuer  pendant  long¬ 
temps;  mais,  indépendamment  de  ce  que  cela  ne  prouve  rien,  puis¬ 
que  quelques-uns  de  ses  malades  qui  n’ont  pas  suivi  ce  conseil  n’ont 
pas  essuyé  de  récidives,  à  plusieurs  autres  il  ne  faisait  prendre  que 
l’élher  avec  le  jaune  d’œuf,  et  nous  apprenons  de  lui  que  l’éther  n’a 
pas  la  propriété  de  dissoudre  les  pierres  biliaires. 

Enlin,  de  ces  malades,  les  uns  ont  rendu  des  calculs,  et  chez  ceux-Ii 
il  n’a  pas  le  droit  d’invoquer  l'action  dissolvante  du  remède  ;  les  au¬ 
tres  n’en  ont  pas  rendu,  bien  que  plusieurs  d’entre  eux  présentassent 
uue  série  d’accidents  qu'il  était  assez  naturel  de  rattacher  à  l’exis¬ 
tence  de  pierres  biliaires;  mais  ici  que  d’obscurité! 

Des  individus  après  des  érup lions,  des  sécrétions  accidentelles,  des 
fonctions  supplémentaires  supprimées  ;  certains  vieillards  bilieux,  mé- 
laucoliques,  sont  pris  de  symptômes  d’indigestion,  de  langueur  géné- 
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raie,  de  cachexie  atrabilaire,  de  douleurs  épigastralgiques  ou  Iiypo- 
chondriaques,  de  vomissements,  de  constipation  ou  de  selles  décolo¬ 
rées,  d’urines  lixivielles,  d’ictère,  etc..,. ;  on  les  soumet  pendant  un 
trcs-long  temps  à  une  diète  délayante  et  comme  on  disait  autrefois 
altéranle^  aux  lavements  laxatifs,  aux  boissons  mmoraüves,apéritives,  I 
savonneuses,  alcalines,  aux  eaux  minérales  de  Seltz,  de  Vichy,  au  j 

petit-lait,  etc . .  puis  on  leur  donne  le  mélange  volatil,  et  ils  sont  i 

rétablis  après  une  plus  ou  moins  longue  administration  de  cette  mé¬ 
dication  achevée  par  des  purgatifs  et  le  retour  par  intervalles  au  fa¬ 
meux  mélange,  etc...  Comment  démontre-t-on  alors  son  effet  dissol¬ 
vant?  Parce  que  le  cours  de  la  bile  s’est  établi,  que  les  selles  du 
malade  sont  colorées,  ou  qu’il  rend  une  bile  noire  et  épaisse  qu’on 
prétend  ôtrela  matière  du  calcul  redevenu  fluide. 

Nous  accordons,  d’après  notre  propre  observation,  qu’il  est  certains 
dérangements  des  fonctions  biliaires  caractérisés  par  des  ictères  ino¬ 
pinés  et  qu’on  ne  peut  rattacher  à  aucune  lésion  hépatique  apprécia¬ 
ble,  par  une  langueur  profonde  de  tout  l’organisme  et  des  actes  diges¬ 
tifs  en  particulier,  une  constipation  opiniâtre,  un  découragement 
mortel,  quelquefois  le  sentiment  d’une  barre  épigastrique,  d’une  pe¬ 
santeur  dans  la  région  du  foie;  enfin  par  la  mort  dans  quelques  cas, 
sans  que  l’autopsie  fasse  découvrir  d’altération  en  rapport  avec  la 
gravité  de  la  maladie  (ce  sont  les  maladies  atrabilaires  des  anciens 
auteurs).  Mais  ces'  affections  semblent  plutôt  pouvoir  être  attribuées 
à  une  inertie  de  l’appareil  sécréteur  et  excréteur  de  la  bile,  à  une  ato¬ 
nie  de  la  circulation  et  de  l’innervation  de  cet  important  système,  etc..., 
qu’à  toute  autre  cause;  et  l’expérience  a  prouvé  que  le  régime  et  les 
agents  thérapeutiques  qui  ont  la  propriété  de  fluidifier  nos  humeurs, 
telles  sont  celles  énumérées  plus  haut  et  que  Durande  employait  en 
quantité  et  longtemps  chez  ses  malades,  et  que  les  purgatifs  et  tout 
ce  qui  peut  réveiller  la  sensibilité  du  tube  digestif  et  stimuler  les 
sécrétions,  rexercice  à  pied,  en  voiture,  à  cheval,  etc . .  l’expé¬ 

rience  a  prouvé,  disons-nous,  que  ces  ressources  hygiéniques  et  mé¬ 
dicamenteuses  combinées  sont  utiles  dans  les  cas  que  nous  venons  de 
signaler.  Voilà  de  quelle  manière  nous  interprétons  les  succès  de 
Durande  et  de  ceux  qui  se  sont  conformés  à  lui  dans  leur  pratique. 

Quant  à  la  propriété  incontestable  qu’a  l’éther  térébentbiné  de  cal¬ 
mer  les  coliques  atroces  et  les  vomissements  dont  s’accompagnent 
ITéquemment  les  calculs  biliaires  et  certaines  névralgies  hépatiques, 
nous  la  considérons  comme  purement  antispasmodique,  et  ce  n’est 
pas  un  fait  nouveau.  Durande,  après  tout,  a  le  mérite  d'avoir  bien 
connu  les  maladies  produites  par  les  pierres  biliaires,  et  de  leur  avoir 
appliqué  une  bonne  méthode  de  traitement. 

Empoisonnement  par  le  phosphore.  DcpUÎS  l’inVCnliOn  deS  allu¬ 
mettes  chimiques,  le  phosphore,  qui  est  une  substance  des  plus  losi- 
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qucs,  s’est  trouvé  dans  les  rnains  de  tout  le  monde.  Aussi  est-il  devenu 
l’agent  le  plus  ordinaire  des  empoisonnements,  soit  accidentels,  soit 
suicides,  soit  même  criminels.  Si  bien  qu’aujoiircl’hui  rempoisoiine- 
ment  par  le  phosphore  se  présente  plus  fréquemment  qu’aucun 
autre. 

Les  accidents  produits  par  le  phosphore  sont  des  plus  graves,  et,  jus¬ 
qu’à  ces  dernières  années,  la  thérapeutique  ne  possédait  pas  de  médica¬ 
tion  satisfaisante  à  leur  opposer.  Grâce  à  la  sagacité  d’un  médecin  de 
Dax,  M.  le  docteur  Andant,  nous  y  opposons  aujourd’hui  un  remède 
efficace  qui  n’a  pour  ainsi  dire  pas  fait  défaut  depuis  qu’il  est  connu. 

On  savait  depuis  longtemps  que  les  vapeurs  d’essence  de  Térében¬ 
thine  empêchent  l’oxydaüon  du  phosphore,  et  cette  propriété  avait 
été  mise  à  profit  dans  la  fabrique  d’allumettes  de  Black  et  Bill  à  Staf¬ 
ford.  On  avait  imaginé  de  suspendre  à  la  poitrine  des  ouvriers  qui  ma¬ 
nient  la  pâte  phosphorée  une  petite  boite  en  fer-blanc  renfermant  de 
l’essence  de  Térébenthine,  et  l’on  avait  remarqué  que  cette  précau¬ 
tion  suffisait  pour  mettre  ces  ouvriers  à  l’abri  de  la  nécrose  des  mâ¬ 
choires.  Le  succès  fut  tel  qu’on  dut  passer  par-dessus  les  craintes  de 
l’incendie  que  pouvait  amener  l’addition  d’une  nouvelle  matière  in¬ 
flammable  dans  les  ateliers.  Malgré  cela,  personne  n'avait  eu  l’idée 
d’appliquer  ce  moyen  prophylactique  à  la  cure  des  empoisonnements 
produits  par  l’ingestion  du  phosphore. 

Le  18  août  i8G8,  un  ouvrier  terrassier  âgé  do  G3  ans,  nommé  Pé- 
martin,  demeurant  près  de  Dax,  se  trouvant  sans  ressources  et  las 
de  la  vie,  voulut  se  suicider.  Il  piât  successivemeut  trois  boîtes  d’allu¬ 
mettes  dont  il  mâcha  la  partie  enduite  de  pâte  phosphorée,  puis,  ne 
voyant  pas  encore  renipoisonnemenl  se  produire,  il  crut  l’activer  eu 
avalant  peu  de  temps  après  une  certaine  quantité  d’essence  de  Téré¬ 
benthine  qu’il  trouva  sous  sa  main.  II  éprouva  bien  quelques  troubles 
digestifs,  des  douleurs  dans  l’estomac  et  les  entrailles,  mais  il  n'eut 
ni  vomissements  ni  diarrhée.  Tout  se  borna  à  une  soif  e-xtrême,  à 
une  chaleur  marquée  dans  la  tôle  et  les  yeux.  Le  traitement  avait  été 
borné  à  des  boissons  abondantes  ;  puis,  sur  les  indications  du  docteur 
Andant,  à  une  dose  purgative  de  magnésie  calcinée  (15  grammes). 

Persuadé  que  le  malade  n’avait  échappé  aux  phénomènes  ordinaires 
de  rempoisüimement  que  grâce  à  la  Térébenthine,  le  docteur  Andant 
se  promit  d’essayer  le  moyen  à  une  prochaine  occasion.  Celle-ci  ne 
se  fit  pas  attendre.  Le  4  décembre  de  la  môme  année,  le  docteur  An- 
danl,  appelé  auprès  d’une  femme  qui  venait  de  tenter  de  s’empoison¬ 
ner  avec  des  allumettes,  administra  l’essence  de  Térébenthine,  et  la 
malade  guérit.  Deu.x  autres  fois  encore  le  docteur  Andant  fil  usage  du 
même  traitement,  et  les  malades  guérirent  également.  Depuis  la  coin- 
niunicalion  des  faits  du  docteur  Andant,  d’autres  médecins  ont  em¬ 
ployé  le  même  moyen  avec  le  même  succès. 

A'ous  citerons  avec  plaisir  trois  guérisons  semblables  obtenues  par 
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le  docteur  Rommelaerre,  professeur  à  TUniversité  de  Bruxelles  (Bulle- 
tm  de  H  Acudémie  royale  de  médecine  de  Belgique  y  t.  V,  3“  série,  n*  9, 
4871),  et  celle  du  docteur  Laboulbène  (Gazelle  hebdomadaire ,  li  août 
1874).  11  faut  y  joindre  le  cas  de  KÔhler  et  Lichtenstein  (Berliner 
Klin,  Wochenschrifty  1870). 

La  dose  d’essence  employée  par  M.  Andant  et  ses  imitateurs  a  été 
de  4  graintnes  par  jour  dans  une  potion  ainsi  composée: 

Potion  gommeuse...., .  JOO  gi-ammos. 

Sirop  de  fleurs  d'oranger,  .  20 

Essence  de  Téri^benthine . . . .  * .  4  — 

Gomme  udraganie,  *  fi^2î>  — 


La  potion  à  l’essence  de  Térébenthine  est  donc  le  remède  principal  ; 
cependant  il  ne  faut  pas  négliger  certaines  précautions  pour  en  as¬ 
surer  le  succès.  La  première  chose  à  faire,  c'est  une  règle  générale 
<[ue  nous  avons  posée  pour  tous  les  empoisonnements,  est  de  mettre 
iinmédiatenient  deux  dtiigts  dans  la  bouche  du  malade  et  de  provo¬ 
quer  aussitôt  des  etforts  de  vomissements. 

Celte  mclhode,  qui  a  pour  avantage  d’agir  immédiatement,  possède 
une  autre  qualité,  celle  de  ne  pas  produire  d*irri!.ilion  de  l’estomac 
comme  le  fontles  vomitifs  tirés  delà  Matière  médicale.  Dans  l’empoi- 
sonnement  par  le  Phosphore,  où  la  muqueuse  stomacale  est  déjà  ea- 
llamuiéepar  la  présence  du  poison,  cetteprécaution  est  bonne  i  retenir. 

Une  seconde  règle  de  ce  traitement,  indiquée  depuis  longtemps  par 
M.  Mialhe,  consiste  h  ne  pas  administrer  au  malade  de  matière  grasse 
qui  dissoudrait  le  phosphore  et  faciliterait  sa  solution  et  par  suite 
l’absorption  du  poison.  Il  faut  donc  bien  se  garder  de  donner  au 
malade  soitdiUu/V,  soit  de  V huile  de  nem,  et,  si  l’on  donne  du  bouillon, 
avoir  soin  de  le  dégraisser  en  le  faisant  refroidir  et  filtrer.  C’est  pour 
n’avoir  pas  tenu  compte  de  ces  prescriptions  qu’on  a  éçhouô  dans  un 
cas  de  traitement  et  dans  certaines  cxpéiiences  physiologiques.  Quant 
à  l’enrobage  du  phosphore  parle  sulfate  de  cuivre  administré  comme 
vomitif  cl  prescrit  par  lîambergersur  des  indications  théoriques,  il  n’y 
faut  pas  songer,  pas  plus  qu’au.x  inhalations  d'Élher  proposées  par 
Bellini.  Nous  en  dirons  autant  des  alcalins  et  du  chlorate  de  potasse. 

Pour  comprendre  le  mode  d’aclîon  de  la  Téréhenlhine  dans  ces  cas, 
il  faut  se  rappeler  d'abord  que  le  phosphore  est  .soluble  dans  l'essence 
de  Téréhenlhine  et  qu’il  y  perd  sa  phosphorescence.  Kôler  et  Schimpf 
(cités  par  M.  llommelaere)  ont  trouvé  en  outre  que  le  phosphore  se 
combine  avec  la  Térébenthine  de  maiiière  i\  former  une  substance 
analogue  au  blanc  de  haleine.  Cette  combinaison  ne  se  forme  pas 
avec  de  l'essence  de  Teréheuthine  pure,  mais  avec  de  l’essence  rendue 
impure  par  son  contact  avec  l’oxygène  de  l’air.  Cette  substance  ad¬ 
ministrée  à  des  chiens  en  solution  alcoolique  et  jusqu'à  la  dose  d’un 
gramme  ne  détermine  pas  de  phénomènes  d’intû.xicalîon,  elle  ne 
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trouble  pas  l’appétit  et  s’élimlne  par  Tu  ri  ne  à  laquelle  elle  donne  une 
odeur  camphrée  caractéristique. 

Ces  différents  points  ont  été  confirmés  par  Wetter,  de  Dresde. 

Quant  à  la  dose  de  4  grammes  indiquée  parle  docteur  Andant,  elle 
peut  sans  inconvénient  être  portée  à  10  grammes  le  premier  jour, 
comme  l’a  fait  le  docteur  Ilommelaere,  et  même  à  30  grammes  (ob¬ 
servation  deM,  Laboulbène), 

Uêinorrha$;ie8.  La  Térébenthine  forme  la  base  de  la  plupart  des 
eaux  hémostatiques  dont  nous  avons  donné  la  formule  au  commence¬ 
ment  de  cet  article.  Ces  eaux  ont  été  surtout  employées  avec  succès 
contre  l’hémoptysie. 


L’essence  de  Térébenthine  est  d’une  administration  si  difficile, 
qu'on  doit  chercher  à  varier  les  préparations  et  les  véhicules  de  ce 
précieux  médicament.  Nous  recommandons  sous  ce  rapport  une  pre- 
])aration  commode  et  efficace,  le  sirop  de  Térébcnlhine,  dont  nous 
nous  sommes  servis  bien  des  fois  avec  succès  dans  tous  les  cas 
€Ù  l’usage  interne  de  cet  agent  Ihérapculique  nous  semblait  indiqué. 
Ce  sirop  se  donne  à  dose  édulcorante. 

Nous  aurions  bien  encore  quelques  réflexions  à  soumettre  aux  pra¬ 
ticiens  sur  l’usage  intérieur  de  la  Térébenthine  et  de  son  essence  ; 
mais  comme  elles  sont  applicables  aussi  aux  substances  résineuses  et 
balsamiques  qui  nous  restent  à  étudier,  nous  ne  nous  y  livrerons  qu’a- 
près  avoir  épuisé  l'examen  de  ce  groupe  d’agents  thérapeutiques. 


DêiiiDfcctioii  dcH  üiiiiea  de  g’iiteux.  Dans  les  bospiccs,  les  salles 
sont  souvent  infectées  par  les  gâteux.  A  l’époque  où  l’un  de  nous  était 
chargé  de  la  direction  de  l’inlirmerie  de  l’hospice  de  Bicêtre,  nous 
avons  tenté  de  remédier  à  cet  inconvénient  et  nous  avons  pleinement 
réussi.  Nous  avons  remarqué  d’abord  que  Podeur  tient  presque  exclu¬ 
sivement  à  la  fermentation  putride  des  urines  et  beaucoup  moins  aux 
matières  fécales.  Au  moment  de  rémission,  les  urines  des  gâleuxsont 
presque  toujours  acides,  mais  elles  ne  lardent  pas  à  fermenter  et, 
bien  qu’on  change  le  linge  quatre  fois  par  jour  très-régulièrement,  la 
fermentation  putride  de  l’urine  est  assez  rapide  pour  infecter  l’air. 
Nous  avons  pensé  que  si  on  faisait  passer  par  l’urine  une  substance 
<jui  s’opposerait  à  sa  putréfaction,  on  pourrait  supprimer  la  cause  de 
rinl'ection  des  salles.  Nous  avons  fait  choix  de  la  Tércbeiilhinc  cuite, 
c’est-à-dire  privée  d’essence.  Cette  résine  s’élimîne  par  Punne  et  rem¬ 
plit  fort  bien  le  but  que  nous  nous  proposions.  Pendant  près  d'une 
année  nous  avons  mis  celte  prescription  en  pratique  à  Pinürmeric  de 
l'hospice  de  Bicêtre,  en  faisant  administrer  à  chaque  gâLcu.x  dans  sa 
soupe,  deux  fois  par  jour,  une  pilule  renfermant  vingt  centigrammes 
de  Térébenthine  cuite. 
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Dit 

Les  malades  n’ont  pour  ainsi  dire  pas  eu  conscience  qu’ils  avalaient 
des  pilules.  Aucune  fonction  n’a  été  troublée  et  les  salles  n'ont  plus 
été  infectées.  Nous  avons  pu  faire  visiter  cette  salle  renfermant  jus¬ 
qu’à  14  gâteux  par  les  plus  grandes  chaleurs,  sans  qu'on  ait  pu  y 
constater  de  mauvaise  odeur. 

irltis.  En  1829,  Carmichaël,  de  Dublin,  et  un  peuplas  lard  Guthrie 
{London  med.  ffûr. ,  l.  IV,  p.  oÜ9),  préconisèrent  l’huile  essentielle  de 
Térébenthine  dans  les  îVi//a»iîJïa^îOJis  lentes  de  l  ins  et  de  la  choroide, 

Flarer,  professeur  d'oculistique  à  Pavie ,  commença  à  l’expéri¬ 
menter  en  1834  ;  voici  les  résultats  qu’on  peut  déduire  du  résumé  bi¬ 
sannuel  du  docteur  Trincbinelti,  agrégé  à  ia  clinique.  Après  que  les 
autres  moyens  avaient  échoué,  la  Térébenthine  a  réussi  dàas  quatre 
cas  d'iriiü  primitives,  de  forme  subaiguë  et  chronique,  et  de  cause 
soit  rhumatismale  ou  aiThritrique,  soit  traumatique;  dans  le  dernier  il 
y  avait  simultanément  glaucôme  ;  il  a  été  amélioré  et  la  vue  en  partie 
rendue  au  malade.  Elle  a  également  réussi  dans  huit  cas  d'iritis  chro¬ 
niques  consécutives  à  des  opérations  de  cataracte  par  scléroticonyxis, 
comme  par  keralony.xis,  sur  des  personnes  d’âge  et  de  tempéraments 
divers.  Ces  inflammations  profondes  de  l’œil  étaient  plus  d’une  fois 
accompagnées  soit  de  kératite,  soit  d’hypopyon.  Sur  un  autre  malade, 
l’huile  essentielle  de  Térébenthine  échoua;  l’inflammation  tenait  à 
une  autre  cause  [iiécanique  persistante,  c’est-à-dire  à  la  présence  du 
cristallin  déplacé  et  branlant,  qui  venait  heurter  contre  le  cercle  pu¬ 
pillaire. 

L’essence  de  Térébenthine,  d’après  les  expériences  de -Flarer  et 
Trinchinetli,  abat  la  douleur  locale,  calme  l'état  général  de  l’orga¬ 
nisme,  diminue  ia  congestion  oculaire  et  le  larmoiement,  et  favorise 
l’absorption  du  pus  ou  du  sang  épanché  dans  les  lames  de  la  cornée 
ou  dans  la  chambre  antérieure. 

Au  lieu  de  produire  un  elfet  purgatif,  comme  l’indiquent  la  plupart 
des  pharmacologues,  elle  a  le  plus  souvent  constipé;  elle  a  aussi 
exercé  une  action  marquée  sur  l’estomac  ;  ainsi,  elle  a  quelquefois 
entraîné  des  aigreurs  et  amené  cet  état  qu’on  nomme  gastrisme  {gras- 
trismo), 

11  a  paru  que  la  meilleure  manière  de  l’administrer  était  de  la  don* 
ner  suspendue  dans  une  émulsion  d’amandes;  la  dose  varie  de  2  à 
16  grammes  pour  180  à  250  grammes  de  véhicule,  à  prendre  en  trois 
fois  dans  la  journée.  Voici  la  formule  de  Carmichaèl  : 


l*r.  :  Huile  essentielle  de  Térébenthine... 
Jaune  d'œuf . . 


16  grammes,. 

i ,  i 


MÊlez.  Ajoutez  peu  à  peu  ; 

Émulsion  d^amandes- . .  «  *  * .  4 .  < . .  »  * . 
Sirop  d'écorce  d'ûraogê  ^ .  é  . 

Essence  de  cannelio . .  « .  , 


135  grammes» 

G4  — 
ü  ou  4  gouttes* 
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'  A  prendre  par  cuillerées  dans  la  journée. 

Quant  aux  aigreurs»  l’expérience  a  appris  que  l’addition  de  de 

-sous-carbonate  de  soude  était  le  meilleur  moyen  de  prévenir  le  gas- 
trisme  ;  cette  modification  est  à  introduire  dans  la  formule  {BulL  de 
i/iérap.f  t,  XIII,  nov.  183G). 

Laugier  a  loué  l'emploi  de  l’essence  de  Térébenthine  sous  forme 
de  collyre  dans  certaines  ophtlialmies  et  blépbarophlhalmies.  Ces 
essais,  répétés  par  d’autres  chirurgiens,  n’ont  pas  toujours  donné  des 
résultats  aussi  satisfaisants.  On  conçoit  pourtant  que  de  pareils  col¬ 
lyres  puissent  être  utiles  dans  tous  les  cas  où  sont  indiqués  les  topi¬ 
ques  irritants  et  substitutifs. 

Aménorrhée.  Le  docteur  Elliotson ,  de  Londres,  a  employé  avec 
succès  dans  quelques  cas  d’aménorrhées  rebelles  riiuile  de  Térében¬ 
thine  en  lavement.  Cette  substance  lui  paraît  jouir  d’une  propriété 
emménagogue  prononcée,  mais  néanmoins  Î1  ne  la  donne  pas  comme 
infaillible. 

La  méthode  de  traitement  qu’il  emploie  est  la  suivante  : 

Si  le  sujet  est  bien  portant,  si  le  pouls  offre  de  la  résistance,  il  com¬ 
mence  toujours  par  une  saignée  de  31Ü  à  375  grammes,  puis  chaque 
jour  il  donne  le  lavement  suivant  ; 

Pr*  ;  Essence  de  Térébenthine . .  IG  grammes. 

Décoction  d*orgc  .  600  — 

« 

Chez  plusieurs  jeunes  tilles  de  seize  à  dix-huit  ans,  chez  lesquelles 
l'aménorrhée  existait  depuis  quatre  mois,  il  est  parvenu  à  rappeler  les 
règles  du  quatrième  au  cinquième  jour  {Bull,  de  t/iérap.,  183G,  t.  X, 
1"  liv,). 

ÉrïBipéie.  Le  docteur  Girodamo  Leopardi  recommande  les  ap¬ 
plications  d’essence  de  Térébenthine  sur  les  parties  atteintes  d’Érysi- 
pèle;  il  prétend  que  l’efficacité  de  ce  traitement  a  été  mainte  fois  véri¬ 
fiée  dans  le  traitement  de  l’Érysipèle  traumatique.  Il  ajoute  qu’il  a 
guéri  par  ce  moyen  des  érysipèles  spontanés.  C’est  un  fait  à  vérifier 
{Gazette  7nédicale,  12  octobre  1872). 

L’emploi  externe  et  chirurgical  de  l’huile  volatile  de  Térébenthine  et 
de  la  résine  elle-même  nous  occupera  en  môme  temps  que  celui  de 
quelques  autres  substances  qui  en  sont  tirées,  ou  bien  qui  sont  des 
produits  des  conifères,  analogues  sous  le  rapport  médical,  et  qui  ne 
reçoivent  pas  d'autre  mode  d’administration  que  celui-là.  Nous  de- 
!  vons,  avant  de  commencer  ce  qui  regarde  ces  divers  agents,  parler  en 
‘  peu  de  mots  du  Goudron,  non  qu’il  ne  soit  pas  un  des  produits  en 
question,  mais  parce  que  le  plus  souvent  il  est  prescrit  à  l'intérieur  et 
>  se  lie  ainsi  au  sujet  que  nous  venons  de  quitter,  de  même  que  par  le 
■  caractère  de  ses  propriétés  médicales. 

Trousseau  et  Piuoux,  0*  éditio.x. 
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MEDICAMENTS  EXCITANTS* 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


Le  Goudron,  P  fcc  liquùfùy  est  un  pro¬ 
duit  résineux  qu’on  obtient  en  brùlani 
les  bois  de  pins  qui  ne  donnent  plus 
d’huile  essentielle.  C'est  un  mélange, 
d'après  M*  Soubeiran^  de  résine  de  pin 
non  altérée,  avec  de  la  résine  colophane, 
des  résines  pyrogénées  (pyrétînes)  com- 
binées  à  i'acide  acétique,  de  rhuile  de 
térébenthine  et  des  huiles  pyrogénées 
(pyroléines  et  pyrosléarînes)* 

Le  Goudron  est  brun  noirâtre,  mou, 
tenace  ;  son  odeur  est  forte,  empyreurna- 
tique  ;  sa  saveur  est  âcre,  désagréable. 

On  l’emploie  en  médecine,  à  l*extérieur 
et  à  l’intérieur. 

Le  Goudron  distillé  avec  de  Teau  donne 
un  mélange  brun,  d’une  odeur  désagréa¬ 
ble,  connu  dans  le  commerce  sous  le 
nom  dVuii/e  de  cffde,  et  qui  est  composé 
d'iïuile  essentielle  de  térébonthine,  de 
beaucoup  d’huile  pyrogénée  et  d*un  peu 
de  py rétine.  Mais  la  véritable  huile  de 
cade  est  obtenue  par  la  combustion  du 
Junipertts  oxycedrus,  L.,  ou  Cade. 

Kau  de  Coudrou 
Aqiia  piçea  (Codex). 

Goudron  purifié,  i..*  1,Û0Û 

Eau  dîstUiée  ou  eau 
de  pluie . .  3,000 

Laissez  en  contact  pendant  vingt-qua¬ 
tre  heures,  dans  une  cruche  de  grès,  en 
agitant  souvent  avec  une  spatule  en  bois; 
rejetez  cette  première  eau,  et  ajouiez-en 
une  nouvelle.  Laissez  en  contact  de  nou¬ 
veau  pendant  liait  â  dix  jours  en  ayant 
soin  d^agîter  souvent;  décantez  et  filtrez. 

Si  l'on  employait  de  Teau  commune 
ou  de  Feau  séléniteuse,  le  produit  ne  se 
conserverait  pas  et  contracterait  une 
odeur  d’hydrogène  sulfuré. 

M.  Adrien,  dans  un  travail  très^inté- 
ressant  {Buii.  de  thérajK^  t.  LXXII, 
p.  407),  a  montré  que  les  alcalis,  comme 
Les  acides,  modilient  les  qualités  rési¬ 
neuses  et  balsamiques  du  Goudron  au 
point  de  dénaturer  presque  complète¬ 
ment  la  nature  du  médicament. 

M*  Le  fort  [BulL  de  thèrap,^  15  nov. 
18C8)  est  arrivé  aux  mômes  conclusions; 
de  plus  U  a  établi  : 

1®  Que  le  Goudron  de  Norwége  ou  du 
fiord  et  le  Goudron  des  Landes  cèdent  â 
reau  des  quantités  presque  identiques 
de  matières  solubles  ; 

2®  Que  pour  la  préparation  de  l’eau  de 
Goudron  médicinale,  il  est  indiflérent  de 
se  servir  de  Goudron  eiotique  ou  de 
Goudron  indigène  ; 


3®  Que  le  Goudron  demi-liquide  est 
préférable  au  Goudron  épais; 

4®  Que  Feau  de  Goudron^  préparée 
chaud  en  vases  clos,  représente  mieux  les 
principes  naturels  du  Goudron  et  est  plus 
constante  dans  sa  composiiion  que  Feait 
obtenue  à  froid  à  la  suite  d’une  longue 
macération  au  contact  de  l'air  ; 

5“  Que  Feau  de  Goudron  obtenue  à 
chaud  renier  me  en  moyenne  2  grammes 
de  principes  fixes  et  volatils  par  litre  ; 

C"  Que  Feau  de  Goudron  est  eonslimée 
principalement  par  de  l'huile  de  térében¬ 
thine  pyrogénée,  de  la  créosote ,  des 
principes  résinoïdes  volatils;  par  un  ou 
plusieurs  des  acides  piiiique,  sylvique  et 
pimanque;  enfin  par  des  acides  acétique 
et  oxypbénique  ; 

7*^  Que  Fiode  se  dîssovit  dans  la  pro¬ 
portion  de  76  centigrammes  à  t  gramme 
par  litre  d'eau  de  Goudront  et  que  le  lî* 
qiiide  qui  en  résulte,  tout  en  conservant 
ses  propriétés  physiques,  contient  des 
acides  phénique  et  oxypliénique  iodés  ; 

8®  Que  Feau  de  Goudron  iodée  ne  laisse 
apercevoir  par  les  réactifs  aucun  des  ca¬ 
ractères  qui  appartiennent  â  l'iode  libre- 
ou  aux  iûdures. 

M.  Adrian  a  montré,  en  outrej  que  si 
Ton  divise  le  goudron  en  y  interposant 
un  corps  pulvérulent^  la  solubilité  dit 
goudron  augmente.  IL  Adrian  s'est  servi 
de  coke  finement  pulvérisé;  d’autres 
ront  imité  en  employant  le  sable,  le  sucre^ 
la  gomme,  etc.  M.  Magne-Laliens  (de 
Toulouse^  a  eu  une  heureuse  idée  en  pré¬ 
férant  la  sciure  de  bois  de  sapin.  Trois 
grammes  de  Goudron  rendu  pnlvéru* 
lent  par  l'addition  de  8  grammes  de 
sciure  de  sapin  et  mis  en  cûinact  avec 
un  litre  d'eau  â  fiO  degrés  centigr ades  y 
dissolvent  2  grammes  d'extrait  (Société 
de  thérapeutique,  juillet  1876]  ;  dix  mi¬ 
nutes  suffisent  pour  Fobtenir. 

M.  Leboeuf,  de  Bayonne  .  s'est  heu¬ 
reusement  servi  d’une  teinture  de  Quil~ 
iaya  Sfif  ouatia  qui  donne  une  émulsion 
de  Goudron  très-stable  et  très^buniie  sur* 
tout  pour  Fusage  externe, 

Sir^op  de  Goudron^ 

Pr.  :  Goudron .......  I  parlio. 

Eau  de  rivière,  i 

Faites  digérer  au  baîn*marie  pendant 
douze  heures,  en  agitant  de  temps  en 
temps  ;  laissez  refroidir,  décantez  et  fil* 
irez;  ajoutez  à  la  liqueur  le  double  de 
son  poids  de  sucre*  et  laites  tondre  à  une 
douce  chaleur. 


GOUDRON- 
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Une  cuillerée  à  bouche  de  sirop  repré¬ 
sente  un  verre  d'eau  de  Goudron. 

Ce  sirop  est  trop  faible»  mieux  vaut  le 
préparer  avec  Peau  de  Goudron  concen¬ 
trée  comme  le  fait  M.  Magne-Lahens* 

Sévû  de  pin  maniime* 

La  sève  de  pin  maritime  est  un  liquide 
lactescent  un  peu  plus  lourd  que  l'eau  ; 
sa  saveur  est  balsamique  et  térébenllii- 
néc,  fraîche,  persistante  :  son  odeur  rap- 
pelle  celle  de  la  résine  du  pin. 

On  emploie  la  sève  de  pin  à  Tétât  na¬ 
turel  h  la  dose  d^un  ou  deux  verres  par 
joiir^  et  on  élève  progressivement  la  dose 
lusqiTà  six  verres  i  boire  dans  Tinter- 
valle  des  repas  ;  pour  les  enfants  on  le 
donne  par  cuillerées  h  bouche  jusqu’à 
deux  verres*  ün  en  fait  un  sirop  par  sim¬ 
ple  solution. 

On  prépare  encore  un  vin  de  Goudron, 
une  bière  de  Goudron,  un  sirop,  des 
élixirs^  des  dragées,  etc* 

Pommade  de  Goudr07i. 

Pr.  :  Axonge ,,*,**..*  4  parties* 

Goudron 1  — 

Mêlez. 


On  emploie  aussi  avec  succès  le  Gou¬ 
dron  en  fumigations  et  en  injections, 

Glycéroté  de  Goudron* 

Pr*  i  Glycérine,  ,***.*  30  gram* 

Goudron  purifié,  2  — 

Ajoutez  à  chaud  :  poudre  d'amidon 
quantité  suffisante  pour  une  pommade 
peu  consistante  et  bien  homogène. 

Autre  formule  : 

Goudron  des  Landes*.  lf>  grammes. 
Glycérine.  ^  ^ . 

Jaune  d'œuf . ) 

Melez  la  glycérine  au  jaune  d'œuf  dans 
un  mortier  et  incorporent  le  Goudron* 
[Maÿ7ie-Lafiens*} 

Inhalations  de  Goudroru 

M,  Magne-Lahens  fabrique  encore  des 
inhalateurs  de  Goudron  très-ingénieux. 
Ils  se  composent  d'un  tube  de  carton 
dans  lequel  on  met  du  mélango  de  Gon* 
dron  et  de  sciure*  Cet  objet  qui  a  la 
forme  d"un  cigare  est  un  inbalateur  très- 
simple  et  ti'ès*pra tique. 


THERAPEUTIQUE. 

A  î’inlcneur,  c’est  l’eflü  rfe  Goudron  qui  est  principalement  tisilée. 

Les  circonstances  où  on  l’emploie  ne  différent  guère  de  celles  qui 
réclament  l’usage  de  la  térébenthine.  L’eau  de  Goudron  agit  moins 
puissamment,  moins  rapidement  que  celle-ci,  et  sans  donner  lieu  à 
des  effets  physiologiques  appréciables.  Elle  lui  sert  d’adjuvant  très- 
efücacc,  comme  nous  l’avons  déjà  indiqué  pour  le  catarrhe  chronique 
de  la  vessie.  Mieux  que  la  térébenthine  ou  son  essence,  elle  peut  être 
administrée  dans  les  catarrhes  pulmonaires,  surtout  lorsque  ces  affec¬ 
tions  ne  sont  pas  encore  exemptes  de  l’élément  inflammatoire  capable 
de  contre-iiidîquer  la  térébenthine  pure,  et  parce  qu’avec  l’eau  de 
Goudron  on  ne  risque  pas  l’action  physiologique  irritative  des  mem¬ 
branes  muqueuses,  action  qui  n’est  utile  que  dans  ces  bronchorrhées 
atoniques  et  colliqualives  dont  il  a  été  question  plus  haut.  C’est  cer¬ 
tainement  une  des  boissons  les  plus  recommandables  dans  tous  les 
flux  muqueux  et  inucoso-purulents,  principalement  dans  ceux  de  la 
membrane  trachéo-bronchique,  on  peut  môme  dire  dans  toutes  les 
phlegrnasies  chroniques  des  membranes  muqueuses,  uicératives  ou 
non;  mais  ceci  regarde  plus  particulièrement  les  applications  topi¬ 
ques  qu’on  peut  en  faire;  nous  en  parlerons  bientôt.  Hors  delà  classe 
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d'affeclioTis  qne  nous  venons  d’indirjuer,  on  no  trouve  guère  d'autres 
indications  pour  Tusage  de  l’eau  de  Goudron,  Dans  tous  les  ouvrages 
récents,  elle  est  conseillée  dans  les  dyspepsies,  la  cache.ïie  scorbut!- 
<iue.  Ce  qu’il  y  a  de  bien  certain,  c’est  qu'elle  augmente  l’appétit  et 
pousse  au.v  urines.  11  n’est  pas  impossible  d’utiliser  ces  propriétés.  Un 
évêque  irlandais,  George  Berkeley,  a  écrit  dans  le  siècle  dernier  un 
livre  où  sont  gratuitement  attribuées  il  î’eau  de  Goudron  les  vertus  les 
plus  nombreuses  et  souvent  les  plus  opposées. 

11  subit  de  citer,  entre  autres  extravagances,  la  faculté  revendiquée 
par  le  crédule  évêque,  pour  l’eau  de  Goudron,  de  prévenir  le  dévelop¬ 
pement  de  la  variole  et  de  toutes  les  fièvres  infectieuses.  II  nous  sem¬ 
ble  puéril  de  discuter  devant  nos  lecteurs  les  assertions  sans  fonde¬ 
ment  prodiguées  dans  ce  livre  extraordinaire,  car  nous  pensons  avec 
Murray  que  le  célèbre  évêque  a  singulièrement  contribué  ii  discréditer 
Icau  de  Goudron  et  à  faire  oublier  ce  que  peut  produire  d'utile  ce  re¬ 
mède,  par  la  responsabilité  dont  il  Ta  chargé  :  «  Dolendum  ob  prœ- 
conia  nimia  in  niovbls  naturê.  suà  valde  diversis,  ut  solet  fieri,  in  de- 
sueludinem  abiisseulilissimam  medicinam.  » 


Les  fumigations,  les  lininieiits,  les  pommades  et  les  injections  sont 
aussi  des  modes  d’administrer  le  Goudron  qui  rencontrent  assez  sou¬ 
vent  leur  opportunité.  C’est  dans  les  maladies  chroniques  du  larynx, 
des  bronches  et  du  poumon  lui-même,  que  les  fumigations  sont  louées, 
et  à  juste  titre,  pour  quelques-unes  de  ces  maladies.  La  thérapeutique 
des  laryngites  chroniques  et  des  lésions  organiques  variées  qui  les 
produisent  ou  sont  produites  par  elles,  compte  ses  ressources  les  plus 
énergiques  parmi  les  agents  qui  peuvent  être  directcmenl  portés  sur 
les  parties  malades.  Or  le  mode  le  plus  avantageux  qu’on  puisse  choisir 
pour  atteindre  ce  but,  est  évidemment  l’inspiration  de  vapeurs  médi¬ 
camenteuses.  L'expérience  des  autres  et  la  nôtre  en  particulier  s’est 
prononcée  en  faveur  des  vapeurs  aromatiques;  les  infusions  des 
plantes  labiées  pour  les  premières,  la  combustion  des  substances  rési¬ 
neuses  et  balsamiques  pour  les  scrofules,  fournissent  les  meilleurs 
matériaux  pour  le  dégagement  de  ces  gaz  médicamenteux.  Devant  re¬ 
venir  jY  ce  mode  d’emploi  des  substances  balsamiques  à  propos  du 
lolu,  du  benjoin,  nous  ferons  alors  la  part  des  fumigations  de  Goudron, 
Les  liniments  et  les  pommades  de  Goudron  méritent  une  mention 
dans  le  traitement  de  quelques  affections  cutanées.  Le  prurigo  est  une 
de  celles  où  ces  préparations  sont  le  plus  usitées  et  le  plus  utiles, 
sous  la  forme  suivante  :  Goudron,  une  partie;  laudanumdeSydeiibam, 
un  huitième;  axonge,  quatre  parties.  La  gale,  la  teigne  granulée, 
l'herpès,  l’eczéma,  ces  deux  dernières  maladies  surtout,  pour  lesquelles 
le  praticien  doit  avoir  à  sa  disposition  une  si  grande  variété  de  moyens, 
sont  susceptibles  d’être  heureusement  modiliées  par  le  Goudron,  sous 
la  forme  que  nous  venons  d’indiquer  ou  sous  toute  autre.  On  le  trouve 
conseillé  par  les  anciens  auteurs  contre  les  affeclion.s  lépreuses  qui 
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sontle  psoriasis  des  médecins  anglais  et  deM.  Dictt.  Cullen  parle  d’un 
mode  d’adtninislralion  bien  bizarre  du  Goudron.  «  On  fait  rôtir,  dit- 
il,  un  gi  got  de  mouton  qu’on  arrose  avec  du  Goudron  au  lieu  de 
beurre,  et  l’on  introduit  fréquemment  dans  la  substance  du  mouton 
une  petite  broche  pour  en  faire  sortir  le  jus  ;  l’on  se  sert  du  mélange 
de  Goudron  et  de  jus  qui  se  trouve  dans  la  lècliefrile,  pour  en  oindre 
le  corps  deux  ou  trois  fois  de  suite  le  soir,  et  pendant  tout  ce  temps 
le  malade  garde  la  même  chemise.  On  prétend  que  ce  remède  est  utile 
dans  plusieurs  espèces  de  lèpres  ;  je  l’ai  vu  employer  avec  beaucoup 
de  succès  dans  l’espèce  appelée  icfit/ii/osis;  mais,  pour  des  raisons 
aisées  à  saisir,  je  n’ai  pas  eu  occasion  de  réitérer  ce  moyen.  » 

Sans  avoir  recours  au  gigot  de  mouton  et  fl  la  lèchefrite,  car  c’est 
la  singularité  de  ce  moyen  qui  a  sans  doute  détourné  Cullen  de  l’em¬ 
ploi  suivi  du  Goudron  dans  les  maladies  cutanées,  on  peut  bien  tout 
simplement  unir  cette  substance  à  l’axonge,  comme  nous  l’avons  in¬ 
diqué  plus  haut. 

Lesinjeclions  d’eau  de  Goudron  se  font  surtout  dans  la  vessie  affectée 
de  catarrhe  chroni(]uc,  et  c’est  un  moyen  que  nous  conseillons  dans 
les  cas  où  échoue  la  térébenthine  prise  à  l’intérieur.  Nous  nous  en 
sommes  souvent  servis  avec  un  avantage  certain,  l'ai  tes  dans  les  con¬ 
duits  fistuleux  qui  donnent  passage  ù  une  suppuration  abondante  et 
fétide  et  sont  entretenus  par  des  caries  ou  des  nécroses,  dans  les  cla¬ 
piers  purulents  résultant  d’abcès  profonds  qui  ont  consumé  le  tissu 
cellulaire  interstitiel  des  muscles,  entre  la  peau  décollée  et  les  tissus 
sous-jacents  dans  certains  ulcères  scrofuleux,  etc.,  ces  injections  sont 
on  ne  peut  plus  favorables,  ainsi  que  dans  le  conduit  auditif  externe, 
siège  de  ces  otorrbées  interminables  que  laissent  après  elles,  chez  les 
enfants  surtout,  les  lièvres  éruptives  et  principalement  la  scarlatine. 
Ce  court  exposé  des  cas  où  peut  convenir  l'emploi  interne  et  ex¬ 
terne  de  l’eau  de  Goudron  et  du  Goudron  en  substance,  joint  aux  dé¬ 
veloppements  que  nous  avons  déjà  donnés  et  que  nous  donnerons 
encore  sur  les  résines  et  les  baumes,  principes  médicamenteux  dont 
il  partage  les  propriétés,  suffira  pour  que  les  praticiens  en  étendent 
rapplicaüon  aux  circonstances  qu'un  lion  esprit  d’analogie  leur  indi¬ 
quera  comme  susceptibles  d’ôtre  rapprochées  de  celles  sur  lesquelles 
nous  avons  spécialement  appelé  leur  attention  à  propos  de  la  téré¬ 
benthine. 


EUCALYPTUS 


Gommier  bleu  de  Tanmfinie* 
Bltie-Gum-tree  (Myrtacées), 

L'Eucalyptus  Globulus,  ori^inaîrc  de 
rAuSitraiîe  et  de  la  Tasmanie,  occupe  de¬ 
puis  quelques  années  dans  la  matière 


GLOBULUS. 


médicale  une  place  importante  et  juste¬ 
ment  méritée. 

Il  fut  découvert  le  Ï2  mai  1792,  au 
fond  de  la  Bfùe  des  sur  la  terre 

de  Üiemen,  par  LabillardièrCf  embarqué 
avec  niche  sur  les  navires  la  Recherche  et 


MÉDICAMENTS  EXCITANTS. 


rEspérance,  que  l^^Êsemblée  nationale 
avait  envoyés  en  J71H,  h  la  recherche 
de  rinforlutié  La  Pérouse.  Labillardière 
en  donne  la  description  suivante: 

Cet  arbre^  un  des  plus  élevés  de  la  na¬ 
ture,  puisqu'il  atteint  souvent  plus  de 
50  mètres  de  hauteur,  est  un  des  plus 
beaux  spécimens  du  régne  végétal  océa¬ 
nien  et  assurément  des  autres  parties  du 
monde  ;  il  appai  tient  à  la  ramilLe  des 
myrtes,  lï  est  recouvert  d'une  écorce  as¬ 
sez  lisse  ;  les  brandies  se  contournent 
un  peu  en  s’élevant,  elles  sont  garnies  à 
leurs  extrémités  de  feuilles  alternes  lé¬ 
gèrement  arquées,  longues  d’environ 
2  centimètres  sur  un  demi-décî mètre  de 
large.  Los  fleurs  toutes  à  sou  extrémité 
sont  solitaires  et  parlent  de  L’aisselle  des 
feuilles.  L’écorce^  les  feuilles  et  les  fruits 
sont  des  aromates  qui  pourraient  être 
employés  dans  les  usages  économiques 
à  défaut  de  ceux  fournis  par  les  Molu- 
ques.  Labillavdière  ajoute  que  la  bonne 
qualité  du  bois  permit  de  le  faire  servir 
aux  réparations  dé  la  clialoupe  du  bord. 
On  sait  qu'au] ourd'Uui  en  Australie  le 
bois  d’Encalyplits  Globulus  sert  à  la  con¬ 
struction  des  navires.  L’ Eucalyptus  Glo'- 
bultis  se  présente  sous  deux  aspects  bien 
différents.  Dans  ie  jeune  âge  H  a  les  /euil- 
les  opposées  cordiformes^  sessiles  et  g/au- 
gites  *  puis  Tarbuste  devient  arbre,  l'as¬ 
pect  est  alors  tout  changé. 

*  Les  nouveaux  rameaux  sont  alternes 
cl  non  plus  opposés  ;  les  nouvelles  feidi- 
les,  également  alternes^  ne  sont  plus  ova¬ 
les,  elles  sont  allongées  en  forme  de  faux^ 
elles  ne  sonl  plus  glauques^  mats  d’un 
vert  pâle  I  loin  ctélre  sessilest  elles  se  èa- 
lancent  au  gré  du  vent  sur  de  frêles  pé¬ 
tioles;  TaspecL  qui  était  celui  (Tun  myrte, 
est  maintenant  celui  d’un  saule. 

Les  Eucitlgptiis  ont  les  fleurs  réguliè¬ 
res  et  hermaphrodites.  Lé  réceptacle  est 
creusé  en  une  coupe  profonde  qui  con¬ 
tient  Tovaire,  et  sur  les  bords  de  laquelle 
le  périanthe  et  Tandrocée  s’insèrent.  Le 
périanthe  est  double  et  comprend  un  ca¬ 
lice  formé  d'une  seule  pièce  qui  s’en¬ 
lève  la  manière  dhin  couvercle  (comme 
dans  les  Calyptraitlhes),  et  une  corolle 
de  cinq  pétales  libres  disposés  en  préflo- 
râison  tordue  ou  imbriquée*  L'androcée 
comporte  un  nombre  indéllnî  d’étamines 
groupées  en  cinq  faisceaux  superposés 
aux  pétales.  Ces  étamines  ont  les  filets 
libres  ou  unis  seulement  à  la  base  (comme 
dans  le  Meirosideros^  et  pourvus  chacun 
d'une  anthère  biloculaire,  introrse^  s’ou¬ 
vrant  par  ^oux  fentes  longitudinales. 
L'ovaire  est  à  trois  loges,  et  surmonté 
d’un  style  simple  à  stigmate  légèrement 
renflé.  Dans  Tangle  interne  de  clmque 
loge  s'étend  un  placenta  chargé  d’ovules 
analropes.  Le  fruit  est  sec,  capsulaire, 
et  s’ouvre  en  haut  par  trois  fentes  longi¬ 
tudinales  pour  laisser  échapper  de  nom¬ 
breuses  graines  anguleuses^  dépourvues 
d'albumen* 

Les  Eucalgptus  sont  des  arbres  aus¬ 


traliens  à  feuilles  opposées  ou  alternes* 
souvent  dimorphes*  suivant  Tage  de  la 
plante.  Leurs  fleurs  sont  solitaires  et 
axillaires,  ou  disposées  en  ombelles  du 
cymes  terminales.  Presque  toutes  leurs 
parties  sont  pourvues  de  petites  vésicules* 
réservoirs  d'une  huile  essentielle  d'odeur 
éihérée,  camphrée,  aromatique,  vive  et 
pénétrante. 

L'écorce  se  détache  à  chaque  printemps 
en  longues  bandes  longitudinales* 

Aioiitons  que  le  genre  Eucalyptus  est 
riche  de  plus  de  I5tl  espèces,  parmi  Jes- 
queHes  nous  citerons  :  VEucalgptus  amgg-^ 
dalùta^  qui  atteint  une  hauteur  de  12S 
mètres  ;  V  Encalyptus  korrê  ou  colonea  qui 
a  présenté  des  arbres  de  152  mètres  de 
hauteur;  VEucalyptus  robusta,  d’un  bois 
dur  et  veiné  qui  lui  mérite  le  nom  dVicn- 
fou  de  la  trouve/ le* fîof lande  ;  VEucalgp' 
lus  reihàifera^  dont  l’écorce  sert  à  cou¬ 
vrir  les  cases  des  indigènes,  et  dont  la 
résine  astringente  constituerait  le  A'ino 
de  Boianij-Hffy , 

V Eucalyptus  piperiia^  quî  fournit  avec 
ses  feuilles  une  huile  essentielle,  d’une 
grande  analogie  avec  celle  de  la  menthe 
poivrée. 

L' E uca  lypt  î4s  c  ilriodorOf  à  h  ni  î  e  es  se  n- 
tîeJie  d'odeur  de  citron.  L’Eucalypuis 
mannrfera^  dont  les  feuilles  exsudent 
une  substance  Ëaccharîne,  nommée  !\!é- 
(ifoee  ou  Manne  d'Australie. 

M.  Berthelot  si  classé  cette  substance 
dans  les  saccharoses. 

C’est  FEucalyplus  Globulus  qui  est  seul 
usité  en  thérapeutique  et  qui  a  servi  aux 
préparations  pliarmaceuiiques.  Cetie  es¬ 
pèce,  importée  en  Europe  par  ïtamd,  en 
185 T,  s’est  acclimatée  en  Espagne,  en 
France  dans  tout  le  midi,  en  Corse  et 
surtout  en  Afrique;  —  FAlgéde  en  compte 
aujourd'Jmî  plusieurs  centaines  de  mille. 
<ï  Cet  arbre  est  en  état  contiim  de  sève, 
dit  le  U’^Gmibert  (de  Cannes}{  1]  ;  il  fleurît, 
pousse  dans  toutes  les  saisons  et  four¬ 
nit  des  graines  fertiles  lorsqu’elles  sont 
restées  2  ans  sur  rarbre*  Ses  feuilles  sont 
persistantes  commn  en  Australie  et  con- 
iribuent  à  rembellisscment  de  notre 
végétation  hivernale.  Quand  le  soir  une 
brise  légère  fait  flotter  le  feuillage*  on 
perçoit  au  loin  une  odeur  balsamique 
agréable,  qui  rappelle  celle  des  sapinières. 
Les  hruilles,  en  effet,  contiennent  des 
quantités  considérables  de  produits  es¬ 
sentiels  volatils  et  de  résines  qui  se  dé¬ 
gagent  dans  l'air  et  le  parfument.  ^ 

Aucun  végétal  ne  possède  une  aussi 
grande  puissance  d’absorption.  Eu  12 
heures  une  branche  mise  à  tremper  dans 
l’eau  en  absorbe  trois  fois  son  poids.  En 
Australie,  les  indigènes  qui  traversent  de 
vastes  espaces  dépourvus  d'eau,  coupent 
les  racines  d’Eucalyptus,  qui  sont  toujours 
horizoniales,  et  recueillent  pour  la  boire 

(  1 1  V Eucalyptus  Glolulus  ;  son  importance  en 
agrictiHure,  en  hygiène  et  en  mêdcrine^  par  k 
0'^  GimLcrt  i,(ic  Cauùes).  fÈTOj  Uddijave. 
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Teau  qui  en  découle  avec  abondance.  Ce 
n’est  pas  tout;  rarbie  merveilleux  est 
UTi  véritable  alambic  qui  enlève  au  sol 
par  ses  racines  les  gaz  délétères  qu’il 
renlerme  et  qui  par  ses  feuilles  les  rend 
transformés  en  vapeurs  balsamiques  et 
oxygénées.  De  plus  riiuile  essentielle 
<îue  les  feuilles  contiennent  est  un  poi¬ 
son  des  plus  énergiques  pour  tuer  les 
animalcules  qui  infestent  l'air. 

Comme  nous  ravons  dît^  on  trouve 
dans  les  diverses  parties  de  T  Eucalyptus 
Globulus  une  grande  quantité  d’essence 
-aromatiiiue. 

D'après  >L  Cloëz,  les  feuilles  demî- 
sèches  contiendraient  G  pour  100  d'es¬ 
sence.  Les  feuilles  renferment  aussi  une 
petite  quantité  de  résine,  du  tannin  en 
proportion  notable,  précipitant  en  noir 
les  persels  de  fer;  puis  enfin  des  sels 
alcalins  et  calcaires* 

L’essence  d'Eucalyptus  est  un  liqiude 
très-Ouide»  à  peine  coloré,  doué  d’une 
odeur  aromatique  camphrée  toute  spé¬ 
ciale,  comparable  pour  les  uns  au  lau¬ 
rier,  à  la  rose,  selon  d’autres  au  cassis 
et  au  romarin*  Elle  renferme,  d’après 
M>  Cloèz,  trois  liquides  différents: 


de  la  série  du  toluène,  de  la  benzine 
xylène*  En  continuant  ît  cbaulïer,  on 
obtient  un  autre  carbure,  V Enaili/pioténef 
qui  bout  à  +  3ÜÜ’'. 

L’acide  chlorliydrique  gazeux  et  sec 
produit  dans  TEucalyptol  une  masse  cris- 
tallîne  empâtée  dans  une  belle  couleur 
violette.  Les  cristaux*  sans  durée,  se 
fluidihentet  dégagent  des  vapeurs  acides  ; 
le  liquide  suriiageant  est  de  rEucalyp- 
tène. 

De  tons  ces  faits  il  résulte  que  l'Eu- 
calyptol  est  un  liomologue  du  eanipUre* 
I.e  camphre  avec  PliO^  donne  le  cymène  \ 
rEiicalyptol  donne  l’Eucalyptène, 

Y  4  1  J  l  -  _ 1 


)oint  d'é- 
2ü4“  et 
bout  au 


Il  n  y  a  de  changé  que  le 
bullition  r  le  camphre  bout  à  - 
est  solide  i  TEucalypto 

contraire  à  +175“.  El  diffère  du  camphre 
par  en  plus.  IMalgré  cette  anomalie 
on  peut  considérer  TEucalyptol  comme 
un  aldéhyde  homologue  de  Taldéhyde 
caraphorique 


Nous  devons  à  MM.  Dciprch  et  Ardis- 
son  (de  Cannes)  une  série  de  prépara¬ 
tions  pharmaceutiques  dont  voici  les 
principales* 


le  distille  à  +  175\ 
le  2^  —  à  + 

le  _  à  -I-  :iüü^ 

Le  premier  e%iV Eucaltjptol ;  on  le  rectifie 
sur  du  chlorure  de  calcium  fonduj  après 
ravoir  rais  en  contact  avec  des  fragments  de 
potasse.  L'Eucalyptol  est  alors  un  liquide 
très  fluîde,  incolore,  qui  bout  à  +  n5^  il 
est  plus  léger  que  l'eau,  sa  densité  est,  à 
+  8%  de  OjijOô.  II  dévie  à  droite  la  lu¬ 
mière  polarisée  et  il  ne  se  solidifie  pas 
à  un  froid  de  —  i8“*  Sa  saveur,  aroma¬ 
tique,  chaude,  amère,  légèrement  âcre 
d'abord,  est  suivie  d’une  sensation  de 
fraîcheur  agréable.  Il  est  è  peine  soluble 
dans  l'eau,  beaucoup  plus  dans  les  huiles 
essentielles,  entièrement  soluble  dans 
l'alcool  et  Téther, 

C’est  un  corps  ternaire  formé  de  car¬ 
bone,  d'hydrogène  et  d'oxygène,  et  dont 
la  formule  est  pour  4  volumes 

de  vapeur.  L'acide  nitrique  y  produli  un 
principe  acide  analogue  à  l’acide  cam- 
phorir[ue.  L’air  est  sans  influence  sur 
lui.  il  ne  se  résinifle  pas*  L’acide  sul¬ 
furique  y  produit  une  matière  goudron¬ 
neuse,  d'oLi  par  la  chaleur  on  retire  des 
hydrocarbures  volatils.  L’acide  phos- 
pliûnque  anhydre  nous  donne  seul  l'^ex- 
plication  de  son  rôle  chimique.  En  le 
dislinant  et  le  recohobant  avec  un  excès 
de  on  obtient  un  carbure  fluide 

incolore,  bouillatit  ayant  une  den- 

'âité  de  Û,8^Ui  à  +  i2^.  C'est  un  corps 
ayant  la  même  composition  que  l'Euca- 
jyploL  moins  deux  équivalents  d’eau, 
C^lPï+Hm 

On  le  nomme  Euar/i/pténe \  il  corres¬ 
pond  au  cymène  et  n’en  dîlTère 

que  par  c'est  un  des  homologues 


Poudre  de  feuilles  d'Eucfthjpius  gio- 

biilus. 

La  poudre  de  feuilles  d'Eucalyptus  est 
une  des  meilleures  préparations,  car 
elle  renlerme  tous  les  principes  actifs  du 
végétal:  tannin^  résme^  pvîniipe  amer  et 
meJice;  l’analyse  de  M.  t'doëz  en  indique 
6  p.  lÜM,  c’est  pourquoi  il  faut  s'adres¬ 
ser  aux  feuilles  demi-sèches  pour  avoir 
une  bonne  préparation.  Cette  poudre 
est  d’un  beau  vert  légèrement  foncé, 
douée  de  l'odeur  gui  generis. 

A  Icoolai  li  re  Eu  ca  bjpi  u  i . 

L'alcoolature  d’ Eucalyptus  est  obtenue 
en  traitant  les  feuilles  fraîches  de  pre¬ 
mière  année  par  l’alcool  à  IJO"*  Un  emploie 
parties  égales.  Elle  possède  une  couleur 
d"un  vert  olive  foncé  ;  sou  odeur  rappelle 
un  peu  celle  du  cassis. 

Alcoolat  d' KtiCùhjptus. 

Feuilles  fraîches  d'Eu- 
calyptus.  1 ,000  grammes. 

Alcool  h  t  0“  centigr...  5,UÜ0  — 

Eau  distillée  d’Eucalyp- 
tus...,,. . . .  ^,000  — 

Faites  macérer  4  jours  dansTalceol  Ica 
feuilles  incisées,  ajoutez  l’eau  et  distillez 
au  baîn-inarîe  toute  la  partie  spiritueuae. 

Mêmes  doses  et  mêmes  usages  que 
ceux  de  l'alcoolature* 

Te  if  dure  Eucalyptus . 

Feuilles  sèches  d’Enca- 
iyptus . . 


tÛO  grammes* 
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Alcool  à  . t*  .  500  grammes. 

Faites  macérer  dix  jours  et  fiUreîi 

Extrait  alcùùïique  Eucalyptus* 

Feuilles  sèches  d’Eiica- 
lyptus  en  poudre 

grossière . .  500  grammes . 

Alcool  à  85* . .  2,000  ~ 

Laissez  macérer  huit  jours,  exprimez 
et  faites  uii  second  traitement  avec  de 
Fàlcûol  à  70*^  2,000  grammes;  laissez 
4  jours  en  contact,  distillez  pour  retirer 
Falco ol,  puis  évaporez  en  consistance  d'ex- 
trait-  Cet  extrait  est  en  consistance 
demi-molle,  d^une  couleur  analogue  à 
celle  de  l'extrait  de  quinquina,  11  S'ad¬ 
ministre  en  pilules- 

Eau  distillée  d* Eucalyptus, 

Feuilles  récentes  d’Eu- 
calyptus,*, . .  1,000  grammes, 

EaUa  ««1,  -  «,4,  4',ÜÜ0 

Incisez  les  feuilles  et  retirez  2,000 
grammes  de  produit  ;  celle  eau  distillée 
d'Rucalyptus,  d'aspect  opalin,  est  des 
plus  aromatiques* 


Sirop  d* Eticalypius, 

Eau  distillée  d'Euca* 

lyptus»  . . 2,500  grammes* 

Sucre  5,000  — 

Essence  d'Eucalyptus-  8 

Vin  d* Eucalyptus* 

Feuilles  choisies  d'Eu- 
calyptus *,♦***.,,-*  30  grammes* 

Vin  de  Grenache*  - , . .  -  1,000  — 

Faites  macérer,  filtrez  et  conservez 
pour  Tusage* 

Linimeni  à  tesscncc  ctEucalyptus  Glo- 

butus* 

Alcool  à  90** . eSO  grammes*. 

Savon  animal  très-blanc*  180  — 

Essence  pure  d'Eucalyp- 
tu  s**-***--,-  -  ,,,,-1*  J  OO 
Glycérine--*,***,,*.*.*  ISO  — 

Faîtes  dissoudre  le  savon  râpé  dans 
Falcool,  ajoutez  ensuite  la  glycérine  et 
ressence  d’Eucalyptus,  coulez  dans  des 
flacons  bien  bouchés* 


ACTION  PHYSIOLOGIQUE* 

Toutes  les  préparations  d’Eucalyptus  ont  une  odeur  aromatique 
spéciale  due  à  l’essence  qu’elles  renferment.  Si  l’on  dépose  quelques 
gouttes  de  cette  essence  sur  la  langue,  on  éprouve  une  sensation  de 
fraîcheur  bientôt  suivie  de  chaleur,  comme  le  font  les  aromatiques, 
et  la  menthe,  en  particulier.  Mais  un  contact  prolongé,  tout  en  deve¬ 
nant  irritant,  ne  détermine  pas  de  cautérisation  comme  le  camphre  ; 
il  ne  produit  que  l’hypersécrétion  des  glandes  salivaires  et  buccales. 
Lorsqu’on  avale  une  ou  deux  capsules  d’essence,  on  sent  bientôt  une 
certaine  chaleur  dans  l’estomac  suivie  peu  de  temps  après  de  renvois 
qui  sont  imprégnés  de  l’odeur  de  l'Eucalyptus.  Ce  phénomène  se  mon¬ 
tre  beaucoup  moins  avec  la  poudre  de  feuilles,  même  quand  elle  est 
ingérée  à  la  dose  de  2  grammes  d’un  seul  coup. 

Les  effets  généraux  de  l’Eucalyptus  sont  peu  marqués  chez  l’homme 
aux  doses  où  on  l’administre.  Ce  dont  on  s’aperçoit  surtout,  c’est  que 
rhaleine  a  l’odeur  de  l’Eucalyptus,  et  que  i’urine  exhale  une  odeur  va¬ 
gue  de  violette,  si  on  a  pris  de  l’essence.  M.  Gimbert  ajoute  que  l’urîne 
renferme  plus  d’urce  qu’à  l’état  normal. 

Si  l’on  augmente  la  dose  jusqu’à  80  ou  100  gouttes  d’essence,  on 
produit  du  malaise,  de  la  céphalalgie,  un  sentiment  de  fatigue  et  de 
prostration. 

Chez  les  animaux,  M.  Gimbert  a  poussé  l’expérience  plus  loin  et 
a  pu  faire  périr  des  grenouilles  par  une  dose  proportionnellement 
forte  d’essence  d’Eucalyptus.  L’analyse  des  tissus  et  des  propriétés 


% 


EUCALYPTUS  GLORULUS,  953 

des  nerfs  lui  montrant  la  perle  des  mouvements  réflexes  et  la  con¬ 
servation  de  l'excitabilité  électrique  des  nerfs  moteurs,  M.  Gimbert  a 
pensé  que  TEucalyptus  agit  sur  les  centres  d’action  réflexe  de  la 
moelle* 


THÉRAPEUTIQUE. 

Fièvre  Intermitteiite.  G’cst  à  M.  Ramel  que  nous  devons  l’intro¬ 
duction  en  France  de  l’Eucalyptus  globulus.  Dès  1837,  il  rapporta 
des  graines  d’Australie,  et  en  fit  don  au  Muséum  ainsi  qu’à  la  Société 
d’acclimatation.  C’est  de  là  que  sont  venues  les  graines  qui  ont  fourni 
les  plantations  de  Nice,  Cannes,  Antibes,  Alger  et  même  celles  d’Es¬ 
pagne. 

M.  Ramel  pensait  que  l'Eucalyptus  préservait  de  la  fièvre  palu¬ 
déenne  les  localités  qui  en  étaient  garnies,  et  c’est  à  cette  cause  qu’il 
attribuait  la  salubrité  de  certaines  régions  de  l'Australie.  C’est  avec  la 
même  idée  que  les  Anglais  ont  planté  l’Eucalyptus  dans  leur  colonie 
du  Cap.  En  effet,  l'Eucalyptus  absorbe  une  quantité  considérable  d’eau 
et  la  rend  à  l’atmosphère  chargée  d’une  huile  essentielle  qui  annihile 
les  fermentations  putrides.  L’eau  stagnante  dans  laquelle  sont  tom¬ 
bées  des  feuilles  d’Eucalyptus  ne  donne  pas  la  fièvre. 

Bientôt  on  planta  l’Eucalyptus  dans  les  lieux  marécageux  pour 
épuiser  l’eau  et  le  succès  vint  couronner  l’entreprise  (Gublcr,  Sur 
l'Eucalyptus  globulus,  in  Bulletin  de  thérapeutique,  30  août  1871). 

En  Algérie,  riroporlalion  de  l’Eucalyptus  a  été  des  plus  rapides. 
M.  Trottier,  possédant  aux  environs  d’Alger  une  ferme  où  régnait  la 
fièvre  intermittente,  y  fit  planter  en  18G7  13,000  pieds  d’Euca- 
lyplus.  Dès  l'année  suivante,  alors  que  les  Eucalyptus  n’avaient  encore 
que  deux  ou  trois  mètres  de  hauteur,  la  fièvre  avait  disparu  et  n’a  plus 
reparu  depuis  (Gimbert,  Etude  de  tinjluence  des  plantations  d'Euca- 
lyptus  Globulus  dans  les  pays  marécageux,  in  Bulletin  de  la  Société  de 
médecine  de  Paris,  1873). 

Une  ferme  aux  environs  de  Constanline  était  couverte  de  marécages 
en  été  comme  en  hiver  et  réputée  pour  son  insalubrité.  On  y  a  planté 
14,000  pieds  d’Eucaïyplus,  et  en  cinq  ans  la  fièvre  a  disparu. 

D’autres  fermes  ont  été  améliorées  et  assainies  par  le  même  pro¬ 
cédé,  Pareil  résultat  a  été  obtenu  en  France  dans  le  déparlement  du 
Var,  ainsi  qu’à  l'île  de  Cuba. 

Mais  l’Eucalyptus  n’est  pas  seulement  un  moyen  prophylactique  à 
opposer  à  l’intoxication  paludéenne  ou  tellurique,  il  peut  aussi  servir 
à  guérir  la  maladie  une  fois  développée.  Le  docteur  Tristany  fut  un 
des  premiers  à  l’employer  dans  le  traitement  des  fièvres  intermit¬ 
tentes  {El  compilador,  1803.) 

Peu  de  temps  après,  M,  Brunei,  médecin  français  à  Montevideo, 
ayant  appris  que  des  paysans  de  Valence  s’ôtaient  guéris  de  la  fièvre 
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paludéenne  avec  des  feuilles  d’Eucalyplus,  en  fit  en  1867  l’essai  dans 
un  service  d’hôpital  qu'il  dirigeait,,  11  donnait  deux  fois  par  jour  une 
tasse  d’infusion  de  8  grammes  de  feuilles  dans  120  grammes  d’eau.  La 
médication  prescrite  à  16  malades  fut  couronnée  de  succès.  Depuis 
ce  temps,  elle  a  été  employée  en  Corse,  en  Algérie,  en  Espagne,  en 
Hongrie  et  en  Amérique. 

M.  Gubler  y  joint  le  témoignage  de  MM.  Garvallo  (1866),  Malingre 
(Séville,  1867),  Ahumada  (d’Aranjuez). 

11  rappelle  que  la  corvette  la  Favorite^  chargée  d’un  voyage  de  cir¬ 
cumnavigation,  perdit  à  bord  32  hommes  atteints  de  lièvre  pernicieuse 
et  qu’elle  dut  relâcher  à  Botany-Bay,  pour  y  débarquerle  reste  de  l'équi¬ 
page  en  partie  atteint.  Ces  malades  furent  soignés  par  les  gens  de  la 
localité  avec  l’infusion  de  feuilles  d'Eucalyptus  Globulus  et  guérirent 
{Ihilktin  du  Comice  agricole  de  Toulon,  1871).  Depuis  ce  temps,  d’autres 
témoignages  sont  venus  se  joindre  pour  chanter  les  louanges  de  l’Eu¬ 
calyptus.  Régulus  Garlotti  en  Corse  {V Eucalyptus  Globulus,  Ajaccio, 
1 872),  Tavera,  Ahatucci  et  Susini,  M.  Cartau  {iMontpellier  médical,  1872}, 
M.  Keller,  médecin  en  chef  de  la  compagnie  des  chemins  de  fer  autri¬ 
chiens  {Gazette  hebdomadaire,  1873),  y  ont  ajouté  le  résultat  de  leurs 
expériences.  Nous  y  joindrons  les  thèses  de  MM.  Bouillon  ctCanipion 
(Paris,  1872),  et  un  nouveau  travail  de  M.  Gimbert(Æ'f«(/eswr  fm/Zuence 
des  plantations  d Eucalyptus  dans  les  pays  fiévreux,  in  Bulletin  de  la  So¬ 
ciété  de  médecine  de  Paris,  1873). 

M.  Gimbert,  qui  a  donné  le  tableau  qui  résume  les  observations  de 
Cartau  (de  Montpellier),  de  Carlotli  (d’Ajaccio),  de  Tavera,  Weller, 
Lormier,  Papillon,  Burdel,  Kirchberg,  et  les  siennes  propres,  donne 
comme  résultat  308  guérisons  et  268  insuccès  sur  776  malades. 

En  parcourant  les  ditï'érèntes  observations  et  particulièrement  celles 
de  M.  Gimbert,  on  trouve  en  effet  beaucoup  de  cas  favorables  à  celte 
thèse,  mais  il  nous  paraît  bien  imprudent  d’annoncer  que  l’Eucalyp¬ 
tus  est  égal  et  quelquefois  supérieur  au  sulfate  de  quinine,  ce  vétéran 
qui  a  défié  tous  les  succédanés.  Nous  croyons,  tout  en  admettant  Fac¬ 
tion  réelle  de  l’Eucalyptus,  que,  dans  l’intérêt  môme  du  remède,  il  ne 
faut  pas  trop  promettre,  car  nous  voyons  qu’en  France  M.  Burdel,  qui 
exerce  depuis  longtemps  dans  un  pays  à  lièvres,  a  eu  112  insuccès 
contre  12  guérisons  dans  la  fièvre  tierce  et  que  M.  le  docteur  Ernest 
Papillon,  médecin-major  à  riiôpital  de  Mascara,  n’a  été  guère  plus 
heurcu.x. 

Il  est  probable  qu’une  plus  grande  expérience  de  l’Eucalyplus,  en 
précisant  mieux  le  mode  d’administration,  augmentera  scs  succès. 

Kronchite.  Quand  la  bronchite  a  parcouru  une  partie  de  son 
évolution  et  que,  la  fièvre  étant  tombée,  elle  est  arrivée  à  la  période  de 
coction,  ou  période  catarrhale,  l’Eucalyptus  a  la  propriété  de  dimi¬ 
nuer  positivement  l'expectoration  et  de  la  rendre  moins  purulente. 
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C’est-à-dire  qu’il  a  une  action  qui  se  rapproche  de  celle  de  la  téré¬ 
benthine  et  du  goudron .  Cette  action  n’est  peut-être  pas  aussi  puis¬ 
sante  que  celle  des  deux  médicaments  que  nous  venons  d’indiquer; 
mais  l’Eucalyptus  a  sur  eux  l’avantage  d’être  mieux  supporté  par 
l'estomac  et  de  pouvoir  être  employé  plus  tôt. 

Cette  action  sur  la  nature  de  l'expectoration  se  montre  surtout 
quand  il  s’agit  de  la  bronchite  fétide,  de  la  dilatation  bronchique,  et 
nous  avons  eu  fréquemment  l'occasion  de  l’éprouver  tant  à  l’hospice 
<ie  Bîcôtre  qu’à  l’hêpital  Saint-Antoine.  Cette  action  désinfectante 
«xisle  môme  lorsqu’il  s'agit  de  la  gangrène  pulmonaire,  comme  en 
témoigne  M.  Bucquoy.  (Société  médicale  des  hôpitaux,  lS7o). 

PhthiKie  pulmonaire.  M.  Gimbert,  qui  exerce  à  Cannes  où  il 
soigne  rhiver  un  grand  nombre  de  phthisiques,  se  loue  de  l’emploi  de 
l'Eucalyptus  dans  les  formes  catarrhales  et  tout  à  fait  chroniques. 
Alais  il  insiste  pour  que  les  doses  ne  soient  pas  élevées,  parce  qu’en 
pareil  cas  l’Eucalyptus  provoque  des  hémoptysies. 

IlaladtePi  dea  Toiea  iirinairas.  L’odeiir  que  prend  Ttirine  SOUS 
l’influence  de  l’administration  de  l’essence  d’Eucalyptus  a  fait  penser 
que  l’on  obtiendrait  par  ce  moyen  le  même  avantage  que  l’on  retire 

! 

de  l’usage  de  la  térébenthine.  Les  observations  de  M.  Gimbert  sont 
favorables  à  cette  thèse,  avec  cette  différence  que  l’Eucalyptus  sc 
'montre  moins  actif  que  la  térébenthine. 

Usage  externe  de  l' Eucalyptus.  Demarquay,  qui  avait  étudié  avec 
beaucoup  de  soin  les  antiseptiques,  avait  montré  tout  le  parti  qu’on 
pouvait  tirer  de  l'Eucalyptus  pour  la  désinfection  des  plates.  Les  résul¬ 
tats  qu’il  a  obtenus  ont  été  consigné.s  dans  le  Bulletin  de  thérapeutique 
-(15  mai  1872).  M.  Delpech  pense  qu’on  peut  expliquer  cette  action 
antiseptique  par  la  composition  de  l’Eucatyptol,  qui  se  rapproche  des 
huiles  essentielles  et  des  camphres.  En  effet,  on  sait  que  ces  matières 
s’opposent  par  une  simple  action  de  présence  au  dédoublement  des 
matières  organiques  qui  se  produit  dans  la  fermentation  putride. 

Demarquay  a  employé  l'alcoolature  d’Eucalyplus.  Cela  est  très-bien 
quand  il  s'agit  de  désinfecter  des  cavités  où  le  pus  séjourne.  Mais 
lorsqu’il  s'agit  de  faire  cicatriser  des  plaies  atoniques,  il  est  préfé¬ 
rable  d’appliquer  sur  la  plaie  les  feuilles  mômes  d’Eiicalyptiis. 

Dans  CCS  cas,  rEucalyplus  désinfecte  les  plaies,  favorise  la  cicatri¬ 
sation,  et  rend  aux  malades  l’appétit  et  le  sommeil. 

On  emploie  de  même  l'Eucalyptus  pour  combattre  l’ozône,  les  an¬ 
gines,  les  stomatites  aphtheiise  et  ulcéreuse. 

.\I.  le  professeur  Gubler  l’a  conseillé  dans  la  blennorrhagie. 

MODE  d’aDMIXISTRATION  ET  DOSES. 

1*  La  poudre  de  feuilles  s’administre  dans  du  pain  à  chanter  ou  des 
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cachets  de  Limousin,  à  la  dose  de  2  à4  grammes  par  jour,  en  deux  fois, 
au  commencement  des  repas. 

2*  L’infusion  se  prépare  comme  le  thé  avec  une  cuillerée  à  café  de  j 
fragments  de  feuilles  pour  une  tasse  de  250  grammes. 

3®  L’alcoolature  d’Eucalyptus  se  prescrit  à  llntérieur  à  la  dose  de 
4  grammes  par  jour  dans  une  potion  gommeuse  ou  dans  un  looch. 

4®  L’extrait  alcoolique  s’administre  en  pilules  à  la  dose  de 
à  en  plusieurs  fois. 

O*  L’essence  d’Eucalyptus  se  prend  enfermé  dans  des  capsules  de 
gélatine  on  perles  qui  en  renferment  quatre  gouttes.  Ces  capsules  se^ 
prennent  au  commencement  des  repas  à  la  dose  de  2  à  10  par  jour, 

6®  Le  sirop  et  l’eau  distillée  servent  à  confectionner  des  potions  aux 
doses  ordinaires. 

7®  L’essence  fait  encore  partie  d’un  certain  nombre  de  médicaments! 
employés  pour  l’usage  externe  :  linimenls,  lavements,  collutoires,] 
suppositoires,  etc. 

L’essence  se  donne  en  lavement  à  la  dose  de  S  grammes,  émul-j 
sionnée  dans  un  jaune  d’œuf,  en  collutoire  à  la  dose  de  4  gramme: 
pour  100  grammes  de  miel  rosat,  et  en  suppositoires  à  la  dose  de  0*',3i 
à  Ü®^C0  dans  3  grammes  de  Leurre  de  Cacao. 


BOLDO 


BûldOj  Bfîldus  (Bâillon)* 

Syn.  :  fragmns  (Persooii)j 

don  fragran$  (L,). 

Le  Boido  a  été  décrit  pour  la  première 
fois  eti  J 782  par  Molina  fjtii  le  dénomma 
Peumiis  ùoidus.  Il  reçut  de  Ruiz  etPavon, 
en  1791,  le  nona  de  Pruhia  fragrtms  ; 
Persoon  le  nomma  Peumvs  fragrans* 
Pais  de  Jussieu  le  classa,  sous  le  nom  de 
fr  ügrdtis^  dans  ïa  famille  des  Mo- 
nim  lacées. 

De  Candolle  et  Tulasne  lui  font  re¬ 
prendre  le  nom  de  Peu  mus.  Enftiï,  en 
I8C9,  dans  son  liîsioire  des  plantes, 
M.  Bâillon,  qui  a  fait  une  étude  conipléie 
du  Boldo,  lui  rend  également  U  dénomi¬ 
nation  de  Peitmus  lioldu^'* 

Il  a  été  introduit^  en  1811,  en  Europe 
dans  le  commerce  de  la  droguerie  comme 
remède  contre  les  affections  du  foie, 
(lette  propriété  curative  spéciale  lui  a  été 
attribuée  parce  qtrun  troupeau  de  mou¬ 
tons  décimé  par  une  affection  de  cet  or* 
gaiie,  ayant  été  parqué  dans  un  terrain 
clos  par  line  haie  de  cet  arbre,  revînt  à 
la  santé,  après  en  avoir  brouté  les  feuilles. 
Le  Boldo,  arbre  toujours  vert,  ne  se 
trouve  jamais  en  forêt;  il  pousse  sur  tes 
coteaux  cultivés  et  vit  presque  isolée  Sa 


hauteur  moyenne  est  de  5  à  0  mètres  ;] 
son  feuillage  est  toujours  vert  et  si 
branches  cylindiîques  portent  des  ra 
meaux  également  cylindriques,  opposés,'! 
naissant  à  raisselle  des  feuilles.  L’écorce 
mince,  adhérente  au  bois  et  ridée  long! 
tudinalement*  cstd’uii  brun  clair  et  irè 
aromatique  ;  le  bois  au  contraire 
très-peu.  Les  lleurst  en  grappes  de  cy- 
mes^  axillaires  et  terminales^  naissant  î‘ 
Textréniité  des  rameaux,  tranchent  ps 
leur  teinte  jaune  plie  sur  le  fond  vei 
luisant  des  feuilles*  Elles  sont  dioîque: 
Les  feuilles  fraîches  sont  vert  fond 
d'une  saveur  fraîche,  piquante  et  cam¬ 
phrée  ;  sèches,  elles  sont  brunes  ou  rou 
geâtres,  marquées  de  points  blanchâtres.^ 
Elles  sont  opposées,  entières,  pélioléesi 
ovales,  avec  une  petite  stipule  à  la  base. 
Leur  surface  est  couverte  de  glaiiduli 
remplies  d'une  huile  essentielle  très- 
aromatique:  MM.  Bûurgoin  ont  découvçrl 
et  nommé  BoldiJfe  l'alcali  orgânii|ue  qu'ilf 
ont  obtenu  des  feuilles  du  Boldo,  Cet  ai- 
catoide  est  peu  soluble  dans  l'eau,  solty 
bledaus  ralcool,  l^éiher*  le  cliloroforme^ 
Son  action  physiologique  n'^est  point  étu 
diée. 

Le  principe  le  plus  abondant  fournij 
par  le  Eoldo  est  l’essence,  peu  solubir 
dans  Teau,  irès-soluble  dans  Talcool 


BOL  DO, 


ü®.  Son  odeur  est  fortet  rappelant  celle 
les  laiiracées  et  dns  labiées- 

On  a  préparé  avec  le  Bûldo  un  vin, 
inc  teititnre^  un  sirop,  des  capsules  fen- 
æriiiîint  Tessence  h  la  dose  de  ü,l()  centi* 
i:tammes  par  capsule. 

Teinture  de  Botdo. 

i 

►^euîlles  contusées,. ,  * ,  100  grammes, 

xlcool  h  (iO'", 500  — 

Faites  macérer  huit  Jours  en  agitant  et 
•  uis  filtrez. 

Exlrail  alcoolique  de  Boldo* 

100  grammes  de  feuilles contusées  épui¬ 
sées  dans  l'appareil  ^déplacement par  4fU) 
irammes  d'alcool  h  OOc-  ^  dîstilltu  pour 
ætirer  Taicool  et  évaporez  en  consistance 
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d'extrait.  11  reste  20  grammes  dextrait 
sec,  roLige  foncé,  à  saveur  amére,  chaude 
et  sucrée. 

FiVi  de  Boldo. 

Feuilles  coni usées. - -  30  grammes* 

Alcool  ü  OÛ”. . . GO 

Laissez  en  contact  24  heures- 

Ajoutez  vin  deMadère  1,000  grammes  ; 
après  huit  jours,  filtrez* 

Sirop  de  BoMo* 

Feuilles  de  lloldo.,*..  lÛO  grammes* 

Eau  bouillante.*  *  1,000  — 

I 

Faites  Infusez  6  heures  ;  filtrez,  ajoutez 
D50  gram.  sucre,  faites  dissoudre  au 
bain-marie  couvert. 


ACTION  riIYSIOLOGKJUE. 

L*essence  de  Boldo  ne  constitue  pas  à  proprement  parler  une  siibs- 
ancc  vénéneuse.  Quand  on  l'administre  à  hanlc  dose  à  des  animaux 
i>our  reciicrcber  la  dose  toxique,  on  ne  constate  que  de  l’iri’ilalion  des 
voies  digestives,  des  vomissements  et  de  la  diarrliée,  puis  une  perte 
l'appétit  qui  empêche  les  animaux  de  se  nourrir  et  les  fait  dépérir. 
Tous  ces  phénomènes  paraissent  tenir  à  l'action  topique  et  non  pas  à 
me  influence  produite  après  absorption  sur  les  organes  essentiels  à 
a  vie. 

Les  rccberclîcs  faites  sur  l’homme  conduisent  aux  mômes  résultats. 
Un  gramme  de  teinture  ou  d’essence  étendu  dans  un  verre  d'eau  dé- 
ærmiue  d'abord  une  sensation  de  fraîcheur  dans  la  bouche,  comme 
3  font  toutes  les  substances  aromatiques,  puis  une  sensation  de  cha- 
3ur  qui  s’étend  jusqu’à  restomac.  On  voit  ensuite  survenir  des  phé- 
i.omènes  d’excitation  générale,  c’est-à-dire  de  la  fréquence  du  pouls  et 
le  la  chaleur  à  la  périphérie. 

Si  l’on  élève  la  dose  et  qu'on  la  porte  à  deux  grammes,  des  phéno- 
□ènes  d’intolérance  se  manifestent.  Les  malades  éprouvent  une 
sensation  de  brûlure  à  l’estomac,  puis  des  vomissements  et  de  la  diar- 
tée.  Dans  toutes  ces  e.\périeiices  l’urine  présente  manifestement  i’o- 
i.eur  du  Boldo. 

TIIÉR.4PEUTIQUE. 

■  Le  Boldo  avait  été  envoyé  en  France  comme  un  remède  souverain 
;.ans  les  maladies  du  foie;  rien  n’a  confirmé  encore  qu’il  en  fût  ainsi. 

M.  Dujardiu-Beaumetî:,  supposant  que  le  Boldo  pouvait  être  consi¬ 
déré  comme  un  excitant,  a  employé  d’abord  le  vin  et  la  teinture  de 
'ioldû  chez  des  malades  atteints  d’atonie  des  voies  digestives  avec 
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dyspepsie,  anémie  et  dépression  des  l'orces,  et  chez  des  convalescents  | 
de  maladies  graves,  en  particulier  chez  un  jeune  homme  très-affaibli  1 
par  une  fièvre  typhoïde;  il  en  a  été  satisfait.  L'essence  a  été  adminis- } 
tréc  à  des  malades  atteints  de  cystite  et  de  catarrhe  de  la  vessie,  i 
Le  nombre  des  cures  faites  par  le  Boldo  est  encore  trop  restreint  j 
pour  qu’on  puisse  connaître  sa  valeur  thérapeutique  ;  c  est  à  l'cxpé- 1 
l'ience  à  prononcer,  | 

MODE  d’administration  ET  DOSES.  | 

H 

La  teinture  de  lîoldo  s’administre  à  la  dose  de  50  centigrammes  Üt  | 
t  gramme,  dans  une  potion.  | 

Le  vin  de  Boldo  se  prescrit  à  la  dose  de  60  grammes  par  jour  î\  I 
prendre  en  deux  fois.  I 

Le  sirop  de  Boldo  se  donne  par  cuillerées  à  bouche.  I 

L’huile  essentielle  renfermée  dans  de  la  gélatine,  sous  forme  dc| 
perles  qui  en  renferment  chacune  11  centigrammes,  se  prend  à  lal 
dose  de  5  ù  6  perles  par  jour.  I 

L’extrait  aqueux  et  l'extrait  alcoolique  sc  prescrivent  à  la  dose  dai 
0*^,5üi  1  gramme.  1 

NAPHTIIA  MÉDICINAL.  I 

Les  Anglais  ont  beaucoup  vanté  contre  la  phthisie  pulmonaire  coi 
produit  qu’ils  regardent  comme  bien  préférable  au  Goudron,  mais  in 
est  difficile  de  savoir  quel  est  le  composé  chimique  qu'ils  désigneuti 
sous  le  nom  de  Médicinal  NuphlUa,  d’autant  plus  que  les  Anglais  dési-i 
gnent,  d’après  M.  le  docteur  Ilastings,  sous  le  nom  de  Naphthe  plu-B 
sieurs  produits  qui  n’ont  d’autres  caractères  communs  que  leur  vola-1 
lililé  et  leur  combustibilité.  I 

M,  Durand-Fardel  a  obtenu  de  bons  résultats  du  Médicinal  NaphthfÆ 
dans  le  traitement  des  catarrhes  des  vieillards,  mais  il  ajoute  que  cetluB 
substance  est  très- difficile  à  se  procurer  en  France.  11  n’en  serait  rienB 
si,  comme  le  dit  M.  Flastlngs,  on  désigne  sous  ce  nom  le  mélhyk-acé-M 
tyle  ou  acétone.  I 

L’huile  de  Naphthe  ou  Naphtha  des  Anglais  est  un  bitume  liquide,» 
fluide,  transparent,  d’un  jaune  clair,  d'une  odeur  forte  et  très-iiiflam-» 
mable  ;  c’est  la  substance  ou  une  analogue  à  ce  que  l’on  connaît  sous», 
les  noms  à.' asphalte  y  pétrole^  bitume,  mallhe,  etc,,  etc.  ■ 

Toutes  ces  substances  peuvent  être  rangées  dans  les  stimulants  gé-B 
néraux  ;  elles  sont  d’ailleurs  très-peu  employées  ;  nous  en  dirons  dtM 
mô[ne  de  la  napbthaline,  autrefois  préconisée  parM.  Dupasquier  contre» 
la  phthisie.  I 
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La  Naphthaline,  Naphthalène»  ou  hy^ 
drtire  de  Naphthile  se  forme  dans  la  dis* 
tïllation  des  houilles,  dans  celle  du  ben- 
zoaie  de  cbaui,  daus  la  préparation  du 
noSr  de  fumée,  etc.  ;  elle  crbtaltise  en 
lames  rhomboîdales  mcolores,  minces, 
ressemblant  à  de  Facide  borique  ^  dis¬ 
soute  dans  Féther  elle  cristallise  en  cris¬ 
taux  très -nets  et  très-gros  ;  elle  possède 
,  une  odeur  goudronneuse,  une  saveur 
â-cre»  brùUnte,  aromatique  ;  elle  ne  se  dis¬ 
sout  pas  dans  Feau  froide^  peu  dans  Feau 


bouillante;  elle  est  soluble  dansFalcooL 
surtout  dans  Féther  et  les  huiles  essen¬ 
tielles.  Son  point  de  fusion  est  à  19  de¬ 
grés»  elle  bout  à  217  ;  elle  est  représentée 
par 

Mise  sur  la  langue,  elle  a  une  saveur 
acre,  chaude  et  désagréable;  elle  déter* 
mine  la  toux  et  produit  un  vif  sentiment 
de  chaleur  dans  la  bouche  et  le  pha¬ 
rynx*  On  remploie  à  la  dose  de  50  centi-' 
grammes  à  1  gramme  dans  un  looch. 


HUILE  DE 

On  confond  souvent  Fasphalie,  le  pé¬ 
trole,  le  Naplithe,  le  bitume,  le  mahhe,  etc* 
LUiuile  de  Naphrhe  proprement  dite  est 
un  liquide  bitumineux,  très-fluide»  trans- 
pareiii»  jaune  clair,  d'une  odeur  très- 
forte»  très-inflammable  ;  elle  est  soluble 
dans  FalcooL  Féther  et  les  huiles  fixes  et 


NAPIiTHE. 

volatiles.  Avant  d'employer  I*huîle  do 
Xaphtbe  il  faut  la  purifier*  On  Fagitedans 
un  flacon  avec  une  soUition  de  carbonate 
de  pousse  concentrée  :  puis  on  lave*  On 
Fadininistre  en  potions  à  la  dose  de  10 
à  2iï  gonttes  contre  les  catarrhes»  1  à 
4  gouttes  comme  antispasmodique. 
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Le  Goudron  de  houille  ou  Coaltar  a  été  préconisé  dans  ces  derniers 
temps  comme  un  désinfectant  d’une  très-grande  puissance.  Nous  n’a- 
■vons  pas  à  nous  occuper  ici  des  applications  que  l’on  peut  faire  de  ce 
produit  comme  désinfectant  à  l’hygiène  et  à  l’agriculture,  mais  nous 
I  devons  dire  que  le  mélange  de  plâtre  et  de  Goudron  de  houille  désigné 
[par  MM.  Corne  et  Demaux  sous  le  nom  de  Coaltar  ne  mérite  pas,  à 
[notre  avis,  les  éloges  excessifs  qu’on  s’est  plu  à  lui  prodiguer.  Nous 
[reconnaissons  toutetois  qu’il  est  des  cas  ou  ce  mélange  ou  d'autres 
[analogues  peuvent  rendre  de  très-utiles  services,  comme  moyens  de 
idésinfecler  et  d’assainir  des  plaies  fétides  et  de  mauvais  caractère.  A 
»ce  titre,  nous  indiquerons  les  principales  formules  qui  serviront  à  pré- 
[parer  ces  mélanges  : 


Coaltar  (Corne  et  Demaux), 


Pr.  :  Plitre  pulvérisé..,. . .  97  grammes. 

Goudron  de  houille. 3  — 


Hélange  désinfectant  (Renaud). 

Goudron  de  bois, . . . 

Goudron  pulvérisé . . . . . 


3  &  G  grammes. 
97  à  94  — 
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Coaltar  sajyonhié  (Lebeuf  et  Lemaire]. 

4 

Teinture  d’écorce  de  quillaya  (Sapimlus 

saponaria) . * . . .  * - - -  9G  grammes, 

Coaltar  (Goudron  de  houille),,..*,*.,.,  4  ^ 


Cette  teinture  ne  s’emploie  que  mélangée  à  l'eau  dans  des  propor¬ 
tions  qui  varient  de  3  à  20  pour  100. 


Liquide  désinfectant  (Revoil). 

Eau  de  laurier-ceme. 

Teinture  d’écorce  de  quillaya, , , , . 
Kitro  benzine. . . . . .  * 


9>  4  * 


90  grammes* 
10  — 

10  gouttes* 


DOURGEONS  DE  SAPIN.  GENIÈVRE. 


MATIËRB  MÉDICALE 


Les  Bourgeons  de  sapin  A  hietis^ 

employés  en  médecine,  sont  le  plus  ordi¬ 
nairement  fournis  par  i'Aiw  pectinuUi 
{Pinus  picea^  Lîunéj^  genre  de  la  famille 
des  Conifères.  Ils  sont  composés  de  cinq 
à  dix:  bourgeons  disposés  à  la  base  d'un 
bourgeon  terminal  plus  dévoîoppé. 

Les  bourgeons  de  sapin  nous  viennent 
principalement  du  Nord,  et  surtout  de  la 
Russie  ;  ils  paraissent  devoir  leurs  pro¬ 
priétés  excitantes  h  la  térébentliine  qulls 
contiennent  dans  leurs  écailles, 

Tisa7ie  de  Bourgeons  de  sapin* 


Pr.  :  Bourgeons  do  sapin 
du  Nord. 

Eau  bouillante. 


Éi  ^  « 


20  gram 
1 ,000  — 


Faites  infuser  trois  heures,  passez  et 
décantez. 


Tisane  diurétique. 

Piv:  Bourgeons  de  sapin.» 
Faîtes  infuser  dans  î 

Eau - - - 

Passez  et  ajoutez  ; 

Vin  blanc.,* _ 

Nitrate  de  potasse, ,  . 


¥  h  »  É4l  #p 


*  ■  #  i 


8  gram. 
1,000  — 

250  - 

I  — 


Les  Bourgeons  de  sapin  entrent  aussi 
dans  la  composition  de  la  bière  aiitiscor- 
bullque  ou  sapinette* 


Sirop  de  Bourgeons  de 

sapin* 

Bourgeons  de  sapin. 

100 

Alcool  à  60  degrés. , 

lOO 

Eau  J»***».-.*.-!'*  »... 

1,000 

bucre  blanc, 

q  »  S* 

Mettez  les  Bourgeons  de  sapin  arec 
Falcool  pendant  douze  heures,  versez 
dessus  Feau  bouillante^  laissez  infuser  en 
vase  clos  pendant  six  heures,  passez  avec 
légère  expression,  filtrez  ia  liqueur  ; 
ajoutez  le  sucre  dans  les  proportions  de 
iOÜ  parties  pour  l  OO  de  colaiure,  et  faites 
un  sirop  par  simple  solution  en  vase  dos 
à  la  chaleur  du  bain-marie. 

Genièvre, 

On  nomme  improprement  haies  de  Ge¬ 
nièvre^  imccw  Jimiperi  (ce  sont  les  seules 
parties  usitées),  les  fruits  du  Genévrier, 
Jnniperm  communis  (Linné),  arbrisseau 
de  la  famille  des  Conifères,  croissant 
abondamment  dans  le  nord  de  la  France 
et  dans  les  Pays-Bas. 

Ce  fruit  est  globuleux,  pisiforme,  d’un 
brun  noirâtre  à  Fétat  mùr,  et  contient 
trois  petites  semences  osseuses  qui  sont 
environnées  d'une  pulpe  aromatique,  ré¬ 
sineuse»  un  peu  sucrée*  On  retire  de  cette 
pulpe  une  eau-de-vie  par  la  fermentation, 
une  huile  volatile  par  la  distillation,  et 
un  esprit  par  Fin  fusion  ou  la  décoction* 

Ti&ane  de  Genièvre. 

Pr.  ;  Baies  de  Genièvre 

brisées.  ,  8  gram. 

Eau  bouillante*  * .  1,000  — 

Faites  infuser  pendant  deux  heures. 

Eixtrait  de  Genièvre  eomposé* 


Pr.  :  Baies  de  Genièvre.,  I9Û  gram 
Semences  de  fen  ouiU 
—  de  carvi.» 


aa  8 


BOniGEONS  DE 

Faites  macérer  pendant  deux  ou  trois 
r  jours  dans  : 

Alcool,  i  ,  Ï,C90  grani* 

puis  distiller  au  bain-marie* 

Cette  formule  est  empruntée  h  la  Phar¬ 
macopée  d'Edimbourg. 

EJ^iraît  de  Gaiièvre 
{Extrûclum  Jumperi). 

Baies  de  Genièvre  récem¬ 
ment  séchées.  ,  1,000 

Eau  distillée  à  30  degrés.  6,01)0 

Contusez  légèrement  les  baies  de  Ge¬ 
nièvre  dans  un  mortier  de  marbre  :  faîtes- 
ies  macérer  dans  la  moitié  de  l'eau  pen- 
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dant  vingt-quatre  heures  ;  passez  avec 
une  légère  expression,  versez  la  seconde 
moitié  de  Peau  sur  le  marc;  passez  après 
douze  heures  de  macération*  Füirez  sé¬ 
parément  les  liqueurs  h  travers  une  éiofTe 
de  laine*  Concentrez  au  bain-marie  la 
première  solution,  ajoutez  la  seconde 
après  ravoir  réduite  h  l’état  sirupeux,  et 
évaporez  jusqu'en  consistance  d'extrait 
mou. 

IVrxtrait  de  Genièvre  est  un  très  bon 
excipient,  et  que  l’on  emploie  souvent 
lorsqu'il  s'agit  d'administrer  des  prépa¬ 
rations  toniques  énergiques. 

On  emploie  aussi  les  baies  de  Genièvre 
en  fumigations  excitatiles.  On  les  met 
(‘2oO  grammes  environ)  dans  une  bassi¬ 
noire  garnie  de  charbons  ardents,  et  Ton 
en  bassine  le  lit  des  malades. 


TllKUAPEUTlQUE. 

L’inrusion  de  Bourgeons  de  sapin  s’emploie  absolu  ment  dans  les 
mêmes  circonstances  que  l’eau  de  goudron  ;  el  il  est  certain  qu’cllo 
jouit  d’une  action  antiscorbulique  justement  célèbre.  Ses  propriétés 
diurétiques  ne  sont  pas  moins  fondées.  La  bière  sapinelte  ou  antiscor¬ 
butique,  dans  la  composition  de  îaquellc  entrent  ces  bourgeons,  fait 
suffisamment  foi  de  cette  qualité  précieuse.  L’infusion  des  baies  do 
Genièvre  et  leur  extrait  sont  plus  spécialement  appropries  à  faciliter 
la  sécrétion  de  Turine  dans  les  bydropisies  et  à  fortifier  restomac. 
Nous  aurons  occasion  de  rappeler  cette  double  action  dans  les  sections 
du  chapitre  de  la  Médication  excùanle  où  sera  exposé  ce  qui,  dans 
cette  médication,  est  relatif  au  scorbut  et  à  l’indication  d'activer  les 
fonctions  uropoiétiques.  Les  fumigations  faites  avec  les  baies  de  Gc- 
1  nièvre  jetées  sur  les  charbons  ardents,  les  frictions  pratiquées  avec 
des  liqueurs  dont  ces  baies  balsamiques  et  térébenlhinécs  forment 
la  base,  sont  éminemment  utiles  dans  les  douleurs  de  rhumatisme 
musculaire,  le  lumbago,  la  courbature  et  dans  les  anasarques  ou  les 
ccdômes  partiels. 

En  distillant  le  bois  du  Genévrier,  on  obtient  une  huile  pyrogénée 
nommée  inale  de  Cade^  dont  l'odeur  est  forte,  résineuse,  analogue  à 
celle  du  goudron  ou  mieux  de  la  viande  fumée.  M.  Serre,  d’Alais,  a 
'  préconisé  remploi  de  cette  luiîte  en  topique  dans  les  maladies  sécré¬ 
tantes  de  la  peau,  dans  les  ophtbalmies  scrofuleuses.  On  l’applique 
à  l'aide  d’un  pinceau  sur  les  parties  de  peau  alfecLées.  M.  Devergie 
a  répété  à  rhôpilal  SainLLouis  les  essais  de  M.  Serre,  et,  sans  par¬ 
tager  renUiousiasme  de  ce  praticien,  il  a  cru  pouvoir  alfirmer  que 
^  l’huile  de  Cacle  était  une  bonne  ressource  de  plus  dans  le  traitement 
^des  dartres  sécrétantes  et  dans  les  ophlhalmies  scrofuleuses.  Il 
arrive  même  quelquefois  que  ces  applications  topiques  suppriment 
,  trop  bnisquemeut  la  sécrétion  morbide  des  surfaces  enflammées. 

TiiuissEAi;  El  riwJLX.  y*  imTJti.ü.  IL  — -  61 


9G2 


MEniCAMEXTS  l-XCI'l'ANTS. 


On  applique  riuiile  tlo  Gade,  à  l’aide  d’nn  pinceau,  sur  la  conjonctive 
ulcérée, 

Arnal  a  fait  préparer  en  t867,  par  M.  Vial,  une  huile  de  Genévrier 
destinée  ù  remplacer  un  remède  secret  connu  en  Hollande  sous  le 
nom  d’huile  de  Harlem,  La  préparation  de  M,  Arnal  consiste  dans  un 
mélange  d’huile  de  Cade  et  d’huile  esseiUicile  de  baies  de  Genièvre. 
Quatre  capsules  représentent  Û®^80  de  cette  huile  ;  elles  se  prennent 
aux  repas  comme  les  capsules  de  térébenthine. 

On  prétend  que  cette  préparation  éclaircit  les  urines  et  facilite  les 
selles.  Ce  serait,  dit-on,  un  agent  précieux  contre  la  gruvelle  et  la 
goutte.  Mais  il  est  trfes-difricilemcnt  toléré  par  restoinac,  et  nous  avons 
dù  renoncer  plusieurs  fois  à  l’employer  parce  qu’il  produisait  des  gas¬ 
tralgies  Irès- douloureuses. 

Ajoutons  que  le  Genièvre  est  employé  parles  buveurs  de  bière  pour 
obtenir  h  la  fin  de  la  soirée  une  diurèse  rapide  et  pouvoir  dormir 
ensuite  tranquillement. 

Les  formes  sous  lesquelles  s’emploient  les  résines  à  rextérieur  sont  : 
lu  lérébenthiuc  de  Venise  pure  et  son  essence,  telles  (lue  nous  les 
avons  décrites;  la  résine  ou  poiui^rédne  et  la  poi.x,  surtout  celle  dite 
de  Bow'gngne.  Appliquée  sur  la  peau,  la  térébenthine  agit  ù  la  manière 
des  épispastiquès,  c’est  ii-dire  qu’elle  y  détermine  de  la  rougeur,  de  la 
(ioiilciir,  puis  le  soulèvement  de  répidertne  par  une  abondante  e.xha- 
lation  de  sérosité.  L’hiiile  essentielle  agît  bien  aussi  de  cette  manière; 
mais,  chose  remarquable,  moins  énergiquement.  Ces  deux  substances 
s’emploient  pourtant  rarement  seules  dans  un  but  épispa.sliqiie.  La 
térébenthine  est  le  plus  souvent  utilisée  sous  forme  d’onguents  et  de 
divers  mélanges,  de  digestifs  animés  pour  aviver  les  plaies  aloni- 
qncs,  diminuer  les  suppurations  trop  abondantes,  favoriser  les  cica¬ 
trisations  difficiles  à  s’acbever,  panser  les  solutions  de  continuité,  les 
surfaces  amputées  et  affectées  de  pourriture  d’hôpital.  Percy  recom¬ 
mande  même  de  plonger  CCS  parties  daiisriiuilo  essentielle  houillaute. 
Un  sait  qu’Amboisc  Paré  s’opposa  très-bien,  à  l’aide  des  topiques  de 
téréltonlhine,  aux  accidents  locaux  d’une  saignée  qui  menaçaient  dan¬ 
gereusement  le  roi  Charles  IX.  C’est  celte  propriété  cicatrisante  bien 
constatée  de  la  térébenthine  qui  a  conduit  les  anciens  praticiens  ù  la 
[irescrire  dans  tous  les  cas  d'ulcères  internes  ;  nous  avons  vu  que  l’a¬ 
nalogie  les  avait  heureusement  servis  pour  les  maladies  de  ce  genre 
qui  atfcctent  la  vessie  ;  mais  ils  l’avaient  étendue  jusqu’au  traitement 
des  ulcérations  ou  plutôt  des  cavernes  que  produit  dans  le  parenchyme 
pulmonaire  la  fonte  des  tubercules  dans  la  phthisie.  Nous  nous  occu¬ 
perons  de  ce  point  de  thérapeutique  lorsque  nous  ferons  l’Iiisloire  des 
baumes  proprement  dits. 

Nous  avons  déjà  vu  les  frictions  pratiquées  avec  l'essence  de  téré¬ 
benthine  être  utiles  locn  dùkuiti  dans  toutes  les  névralgies,  spéciale¬ 
ment  la  sciatique  et  le  tic  douloureux  delà  face;  elle  mérite  aussi 
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d'être  employée  de  cette  manière  dans  les  rhtimatismes  musculaires, 
quelquefois  sur  les  tumeurs  blanches,  sur  les  abcès  froids^  autour  des 
articulations  restées  gonflées  et  immobiles  à  la  suite  de  rhumatismes 
articulaires  aigus,  etc.  11  serait  peut-être  permis  de  trouver  une  ana¬ 
logie  entre  la  vertu  antinévralgique  de  la  térébenthine  et  la  grande 
confiance  que  lui  accordaient  les  anciens  chirurgiens  dans  les  plaies 
des  nerfs.  Ils  manquaient  rarement,  dans  ces  plaies  si  douloureuses 
et  si  fécondes  en  graves  accidents  des  centres  nerveux,  le  tétanos,  par 
exemple,  de  se  servir  d'onguents  préparés  avec  la  térébenthine,  qu'ils 
regardaient  comme  très-propres  à  apaiser  les  atroces  douleurs  des 
plaies  par  arrachement  et  par  déchirement  dans  lesquelles  les  nerfs 
sont  intéressés  avec  si  grand  péril.  On  l’utilîse  encore  pour  produire 
une  vésication  extemporanée  en  en  imbibant  un  plumasseau  d’étoupes, 
une  rondelle  de  linge  ou  même  de  papier,  auxquels  on  met  le  feu  et 
qu'on  laisse  brûler  jusqu’à  extinction,  sur  la  partie  qu’on  veutdépouib 
1er  de  son  épiderme.  Il  est  mieux  dans  ce  cas  de  former  le  liquide  in¬ 
flammable  avec  parties  égales  d’alcool  et  d'essence  de  térébenthine. 
Petit,  de  niolel-Dieu,  appliquait  tout  le  long  du  rachis  de  ses  cho¬ 
lériques  des  bandelettes  de  flanelle  trempées  dans  un  mélange  de  121) 
grammes  d’huile  essentielle  de  térébenthine  et  4  grammes  d’ammo¬ 
niaque,  puis  il  en  parcourait  tonte  l'élendue  avec  un  fer  chaud  pro¬ 
mené  légèrement,  La  vive  stimulation  qui  se  communiquait  probable¬ 
ment  à  la  moelle  épinière  n'était  pas  sans  influence  sur  le  développe¬ 
ment  de  la  réaction  fébrile  caractérisée  par  une  plus  grande  production 
de  calorique  organique,  et  les  contractions  du  cœur  plus  fréquentes 
et  plus  énergiques.  Or  on  sait  quel  lien  étroit  unit  ces  pliénomèiics  à 
l'innervalion  rachidienne. 

La  résine,  substance  qui  coule  des  pins,  sc  dessèche  aussitôt,  et 
qu’on  pourrait  appeler  térébenthine  solide,  ne  s’emploie  pas  à  cet 
état.  Fille  sert  à  la  confection  de  nombre  d’emplàlres,  comme  celui  de 
diadnjlon,  d'André  de  la  Croix^  du  sparadrap,  etc. 


aiATIÈaE  MÉDICALE. 


La  famillB  des  Conifères  nous  fournit 
encore,  outre  ceux  que  nous  venons  de 
décrire,  beaucoup  d'autres  produits  uni¬ 
tés  en  médecine. 

Nous  parlerons  d’abord  de  la  Poix  de 
Bourgogne.  Cette  résine  s'obtient  par  les 
incisions  faîtes  au  tronc  de  la  pesse  ou 
faux  sapin  Lani  L  Elle  csi 

opaque,  blanchâtre  ou  jaunâtre,  d  une 
odeur  peu  agréable  ;  elle  se  rajuüllii  h 
la  chaleur  de  la  peau  et  y  adhère  forte- 
meut. 


La  Poix  de  Bourgogne  retient  une  cer¬ 
taine  quantité  d^huile  volatile  ;  elle  entre 
dans  ta  composition  de  la  plupart  des 
préparâtions  onguentaîres  ou  emplasti- 
ques. 

Employée  comme  topique,  elle  est  le 
plus  souvent  mêlée  â  de  la  cire  jiune^ 

Empiâire  de  Poix  de  Bourgogne. 

Pr.  :  Poix  blanche,  .  3  parties. 

Cire  jaune. .  I  — 
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Faites  lîqviéfîer,  passez  et  roulez  en 
niaçdaléons. 

dii  prépare  une  faitsse  Poix  de  Bour¬ 
gogne,  en  faisant  fondre  ensemble  de  la 
poix  noire^  de  la  colophane  et  de  la  léré* 
benlliiiie,  et  brassant  le  tout  avec  de 
l'eau  î  elle  se  disîitague  facilement  de  Tao- 
tre  par  son  odeur  désagréable  de  poix 
noire  et  par  la  présence  de  1  «au  qu’elle  a 
retenue. 

Les  autres  produîis  résineiu  tirés  des 
pinSj  ou  de  la  térébenihîne  elle-méme, 
sont  la  Poix-résine  ou  I^oix  jaune,  la 
Poix  noire,  la  Colophane,  etc. 

Nous  dirons  senhnnent  quelques  mots 
de  la  Colojïliane,  qui  présente  quelques 
applications  thérapcuiiques. 

La  Colophane  (hrai  sec,  arcanson)  est 
la  résine  qui  reste  aju'ès  que  Pou  a 
distillé  la  lérébcntliiiie  pour  en  retirer 


rcssence.  Elle  se  présente  dans  le  com¬ 
merce  en  morceaux  friables,  transparents, 
dTin  rouge  brun  ;  son  odeur  est  fort  rési¬ 
neuse  . 

Réduite  en  poudre  et  placée  sur  de  la 
charpie,  lu  Colophane  sert  comme  liémo- 
staiique. 

La  gemme  ou  galipot  est  la  résine  so¬ 
lidifiée  sur  les  arbres  :  elle  entre  dans  la 
composition  de  certains  onguents. 

La  résine  Jaune  est  un  méiange  de  Ga- 
lophane  et  d‘euu  brassées  ensemble. 

Poudre  hémostatique  de  Bonufoux. 

Pr.  :  Golophano  en  poudre.  .  4  parties. 
Gomme  arabique,.**.,  1  — 

Charbon.  É *,.*.*..  *  1  — 

Mêlez* 


THÉRAPEUTIQUE. 

# 

La  Poix  de  Bourgogne  (qui  n’est  autre  eliose  que  la  résine  molle  ou 
galipot,  fondue  dans  l’eau  et  üUrée  pour  la  délivrer  de  ses  impuretés) 
est  d’un  usage  très-fréquent  et  vulgaire.  C’est  un  épispastique  qui  agit 
avec  beaucoup  de  lenteur  et  Onit,  après  avoir  déterminé  de  vives  dé¬ 
mangeaisons  et  de  la  rougeur  pendant  plusieurs  jours,  par  produire, 
non  pas  chez  tous  les  individus,  mais  sur  ceux  à  peau  délicate  et  irri¬ 
table,  une  éruption  vésiculeusc  et  plus  rarement  de  véritables  pblye- 
lènes.  C’est  la  lenteur  de  cette  action  qui  fait  le  caractère  de  son 
utilité.  Son  emploi,  devenu  populaire  dans  toutes  les  douleurs  rhu¬ 
matismales  musculaires  et  principalement  dans  la  pleurodynie  et  le 
iumbago,  a  mérité  vraiment  celte  popularité.  On  en  forme  un  cm- 
pUtre  en  retendant  sur  une  plaque  de  peau,  de  linge,  et  mieux  de 
diacîiyîon.  Cet  emplâtre,  appliqué  entre  les  deu,x  épaules,  a  aussi  son 
utilité  dans  la  dernière  période  des  catarrhes  pulmonaires  et  dans 
l’hémoptysie.  Le  bourreau  de  Lyon,  réputé  pour  la  cure  des  névralgies 
sciatiques,  entoure  complètement  la  cuisse  malade  d’un  vaste  em¬ 
plâtre  de  poix  de  Bourgogne.  Dans  la  sciatique  nous  nous  sommes 
assurés  de  l’efficacité  de  la  culotte  du  bourreau  de  Lyon,  qu'on  laisse 
appliquée  jusqu’à  la  disparition  des  douleurs.  Ce  traitement  est  sur¬ 
tout  applicable  aux  vieilles  sciatiques  qui  ont  résisté  à  l’emploi  des 
v6.sîcatoires  et  des  sels  de  morphine  administrés  par  la  voie  ender- 
mique.  On  trouvera  exposées  plus  au  long,  au  chapitre  des  Mêdiculiom 
révul&we  et  dêr'watrice,  toutes  les  indications  de  l’usage  épispastique 
des  résines  que  nous  venons  d’étudier.  Nous  n’en  parlons  ici  que 
comme  de  moyens,  de  matériaux  dont  les  propriétés  et  le  mode  d’ac¬ 
tion  rentrent  dans  l'important  domaine  des  Médications  auxquelles 
nous  renvoyons. 


i 


DAUMES  HE  TOLU, 


DU  PÊnOU,  DE  LA  MECQUE,  ETC* 


TOLU,  DU  PÉROU, 
BEiXJOIN,  STYRAX, 


DE  LA  MECQUE, 

ETC. 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


On  donne  rî^^oureusement  îe  nom  de 
Baumes  aux  résiner  solides  ou  liquidüs 
quicontîeuiieiit  deracide  benzoïque  {d'a¬ 
près  M.  Frémy,  cet  acide  serait  remplacé 
par  Tacide  cinnamique  dans  les  Baumes 
de  Tolu  et  du  Pérou), 

Les  Baumes  usités  en  médecine  sont 
’  tes  suivants  î 

1*  Le  Daume  de  Tolu  (Baf-mmum  To~ 
luiarnirn^  qui  découle  du  A!t/rûZj/fum  Ta- 
haferunif  Bicli>  [Mtfrospei'mfim  Totui- 
ferum^  De  Uand  J,  arbre  de  rAmérique 
méridionale  et  de  la  famille  des  Légumi¬ 
neuses,  C’est  une  substance  solîdej  d"«ne 
couleur  rougeâtre,  molle  et  piteuse  lors¬ 
qu'elle  est  récente,  sèche  et  Jriable  quand 
elle  devientun  peu  ancienne  ;  d'une  odeur 
balsamique  agréable  (rappelant  celle  du 
citron)  î  d'une  saveur  chaude,  quoique 
assez  douce. 

Le  Baume  de  Tolu  est  composé,  d’après 
M.  Frémy  :  de  résine,  dUitiile  volatile,  de 
cinnaméine  et  d’acide  cinnamique* 

Indiquons  les  diverses  formes  d'admi¬ 
nistration  de  ce  médicament. 


Sirop  de  Baume  de  Tolu, 


Pr,  :  Baume  de  Tolu*,.*  1  part- 
Kau  commune  4  ™ 

bucre««,>,>,p*«,*,*  Si  0* 


On  fait  digérer  le  Baume  de  Tolu  pulvé¬ 
risé  dans  Peau,  à  la  cbaleur  du  hain-marie, 
pendant  douze  heures,  en  agitant  sou¬ 
vent  ;  on  passe,  on  filtre^  on  ajoute  à  la 
liqueur  le  double  de  son  poids  de  sucre 
et  l’on  fait  le  sirop  par  solution  -  on  filtre 
le  sirop  au  papier* 

Ce  sirop  fait  la  base  de  la  crème  pecto¬ 
rale  de  Pierquin,  ainsi  composée  : 


Sucre  blanc,*  *,****,**,,  1  part. 

Sirop  de  Tolu i  — 


^  de  capillaire. l  — 
Mêlez* 


Tabfeties  de  Baume  de  Tolu 
{Taùeltæ  cum  talsamo  Tohdano), 


*  Baume  de  Tolu*  .  , . 

1  Sucre  blanc. .  *■ . . 

Gomme  adragante, . 

Eau  distillée,  .*.*.*.*,, 


ion  part, 
2,0110  — 
20  — 
q,  3+ 


,  Faites  digérer  au  bain-marié,  pendant 
deux  heures,  le  Baume  de  Tolu  avec  le 


double  de  son  poids  d’ean,  en  ayant  soin 
de  remuer  souvent.  Laissez  refroidir  et 
filtrez.  Servez-vous  de  la  liqueur  aroma- 
tiqué  pour  préparer  le  mucilage  avec  Sa 
gomme  adragaïue. 

Faîtes  des  tablettes  de  un  gramme. 

Teinture  éihërée  de  Baume  de  Tolu, 

Pr.  :  Baume  de  Tolu,,**  1  part. 
Éther  sulfurique,,*  4  — 

Faîtes  macérer  pendant  huit  jours;  dé¬ 
cantez. 

Cette  teinture,  mêlée  avec  de  l'ean,  est 
employée  avec  avantage  en  fumigations, 

2"  Le  Baume  du  Pérou  {Balsamum  Pe- 
rumamtm}  efil  fourni  par  le  àUf/roa^tjium  oti 
MiP'OspHt'fnum  Perhtferîim^  arbre  du  Pé¬ 
rou,  de  la  Colonibie  et  des  provinces  du 
Brésil.  Il  appartient  aussi  à  la  famille  des 
Légumîneusesj  h  la  décandrie  monogynic 
de  Linné, 

M-  Guiboiirt  en  distingue  deux  es¬ 
pèces  ; 

rt.  Le  Baume  du  Pérou  en  cocos,  ains 
nommé  parce  qu'il  est  reçu  dans  de  pe¬ 
tites  coques  de  cocos,  où  il  s'épaissît 
un  peu.  On  le  livre  au  commerce  après 
avoir  fermé  les  coques  avec  un  mastic 
résineux.  Il  est  fort  rare  ;  dhme  couleur 
brune  assez  loncée,  non  transparent,  il 
a  une  saveur  douce  et  une  odeur  fort 
agréable* 

b.  Le  Baume  du  Pérou  liquide  ou  noir. 
Il  a  la  consistance  d'un  sirop  cnit  ;  il  est 
rouge^bruii  très-foncé  et  transparent;  il  a 
une  odeur  plus  forte  que  le  précédent,  et 
une  saveur  àcre  èt  amère  presque  insup¬ 
portable,  qui  le  distingue  de  l’autre. 

Ce  dernier  Baume  ne  vient  pas  du  Pé¬ 
rou,  ainsi  qu'on  Ta  cru  pendant  bien 
longtemps  ;  il  s’obtient  en  abondance  et 
seulement  dans  l'État  de  San -Salvador, 
république  de  Guatemala  (Bazire  et  Gui- 
bourt,  Journal  de  Pharmaeœ^  t*  XX). 

Le  Baume  noir  du  Pérou  se  falsifie 
dans  le  commerce  avec  Talcool  rectifié, 
diverses  huiles  fixes,  le  baume  de  Co- 
pabu,  etc. 

ft®  Le  Baume  de  la  Mecque,  de  Judée, 
de  Gîlead,  fourni  par  VAmtjris  opobaim- 
muitiy  arbre  de  la  famille  des  Térébin- 
thacées,  qui  croît  naturellement  dans 
FArabie  Heureuse  et  dans  rcjgypie*  Cette 
oléo-résine,  qui  a  reçu  à  ton" le  nom  de 
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liftume,  est  tombée  aiijourd’hiiî  en  dé¬ 
suétude  quant  à  son  usage  niédicaL  On 
lui  avait  attribué  des  propriétés  merveil¬ 
leuses  ;  ce  n’est,  dans  le  fait,  qu'une  téré¬ 
benthine  très-suave,  tonique  et  astrin¬ 
gente  ;  on  la  fal&îfle  souvent  dans  le 
commerce. 

4*  Le  Benjoin  IBfiisamum  benzoînum, 
seu  Asa  rfu/ciV),  qui  provient,  d'après  les 
recherches  récentes  des  botanistes,  d  une 
espèce  d'ali büu fier,  nommé  Sii/rax  li'  U- 
/otw,  appartenant  k  la  famille  des  Ébé- 
iiacées  ou  Üiospyrées  (Styracées*  Hich*). 
Let  arbre  croît  à  Sumatra,  à  Java,  dans 
l'Amérique  méridionale,  etc. 

On  trouve  deux  espèces  de  Benjoin 
dans  le  commerce  :  la  première  dite  Cfi 
/fira^es^  amygdaloide,  est  sous  la  forme 
lie  ruasses  solides,  de  larmes  blanclies, 
lïagîteSj  il  cassure  polie  et  brillante  ;  ta 
jieconde,  ou  Benjoin  en  sorte^,  dont  la 
cassure  est  d'un  brun  rougeâtre,  et  qui 
f‘si  mêlée  d’impuretés*  Le  Benjoin  a  une 
odeur  très-suave,  une  saveur  douce  d'a¬ 
bord,  mais  qui  finît  par  irriter  la  gorge  ; 
ilest  soluble  clans  l’alcool,  et  précipite  par 
l'eau  et  les  acides*  On  en  relire  l'acide 
benzoïque  par  la  subSimatiom 

Lf!  Benjoin  entre  dans  la  composilion 
du  Baume  du  Comnumdeur  et  dans  celles 
des  clous  fumants.  Ou  en  tait  aussi  une 
teinture  siinpie  (henjoin,  !  partie  ;  alcool 
ii8ü  degrés,  i  parties)  qui,  étendue  d'eau, 
forme  ce  quon  nomme  le  lait  viryimU\ 
I. 'acide  benzoïc|ne  huileux,  que  Ton  ob¬ 
tient  par  la  sublimation,  sert  à  composer 
les  pilules  balsamiques  de  ^lorton. 

On  se  sert  aussi  de  Benjoin  en  fumi- 
gâtions  aromatiques  et  excitantes* 

5’='  Le  Stjrax  solide^  Styrax  calamite, ou 
Storax,  BftisamufH  Supa3\  baume  fourni 
par  le  Styrax  ofiJcinal,  arbre  (espèce  d'a- 
libûufiur)  de  la  même  famille  que  le  Ben¬ 
join,  et  qui  croît  en  Provence,  en  Italie, 
en  Orient. 

âL  Guibourt  propose  de  donner  exclu¬ 
sivement  à  ce  Baume  le  nom  de 
l>üur  le  distinguer  du  Styrax  liquide. 

Dans  le  commerce  on  le  trouve  ;  r  en 
larmesj  sous  forme  de  grains  transpa¬ 
rents^  d'un  blanc  jaunâtre  ou  jaune  rou¬ 
geâtre,  à  cassure  résineuse  et  brillante, 


se  ramollissant  par  la  clialeur,"  dbine 
odeur  benzoïque,  et  d'une  saveur  chaude 
et  ainère  ?  '2^  en  pains  secs,  cassants, 
comme  Tautre,  de  larmes  agglutinées, 
d'uîi  brun  rougeâtre;  sa  cassure  offi'e 
quelques  larmes  amygdaloïdes  à  rîtité- 
ricur.  Son  odeur  est  très-suave^  analogue 
à  celle  de  la  vanille,  plus  douce  que  celle 
du  précédent  et  supérieure  â  celle  de 
tous  les  autres  Baumes  :  sa  saveur  est 
douce  et  parfumée* 

L'un  et  l'autre  de  ces  Baumes,  traités 
par  ralcüol  bouîllantj,  laissent,  indépen¬ 
damment  des  impuretés,  un  petit  résidu 
blanCj  insoluble,  et  la  liqueur,  filtrée 
bouillante,  se  trouble  en  refioîdbsant 
(Guibourt). 

Il  est  encore  une  foule  d'autres  sub¬ 
stances  balsamiques  que  nous  passons 
sous  silence  i  tels  sont  le  Styrax  liquide^ 
le  lübdanum,  la  résine  élémi,  la  myrrhe, 
l'oUban^  le  bdelium.  etc.  (Ces  quatre 
dernières  ne  conlienneni  pas  d’acide 
benzoïque,  mais  à  la  place  une  huile  es¬ 
sentielle  ;  elles  sont  donc  plutôt  des  ré¬ 
sines  que  des  Baumes.) 

Oiigtient  de  Slip  ùx 
{ÜH^nentum  citm  Sli/ruce). 


Huile  d'olive, , . . ,  15Û 

Styrax  liquide***,  100 
Colophane. ..  4  .*  *  ISn 
Résine  éJéiui..,,  lOO 
Cire  jaune,, 10 J 


Faites  liquéfier  la  colophane,  la  dre  et 
la  résine  élémi,  à  une  douce  chaleur; 
retirez  la  bassine  du  feu,  ajoutez  le  Sty¬ 
rax,  puis  rimile,  passez  à  travers  une 
toile  et  remuez  l’onguent  jusqu’à  ce  qu'il 
soit  presque  entièrement  refroidi. 

Pihikÿ  de  Mot  ion 
{Pdulœ  D-  iVorioti.) 

Gomme  ammoniaque  . 34 

Acide  benzoïque. 

Safran, . . . 4 

Baume  de  Tolu,.* . . . 4 

—  de  soufre,  23 

Faites  des  pilules  de  20  ccnlîgram* 
mes  * 


THKlUVrEÜTlQUE. 

Ce  que  nous  allons  dire  devra  purLîculièrement  s'entendre  de  toutes 
les  substances  que  nous  venons  d'énumérer  et  qui  sont  caractérisées 
IJaumes  par  la  présence  de  Tacide  benzoïque.  Les  autres,  en  y  com¬ 
prenant  le  Styrax,  sont  ou  tombées  en  désuétude  ou  alîeclées  à  l'usage 
externe.  Le  liaiime  de  Tolu  est  parmi  les  premiers  celui  qui  a  con¬ 
servé  le  plus  do  crédit,  et  qu'on  emploie  de  préférence  aux  autres. 
Tous  ces  agents  lliérapcuüques,  à  rexceplioiij  comme  on  le  conçoit 
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très-bien,  de  ccus  qui  nous  viennent  du  nouveau  monde,  étaient  con¬ 
nus  des  anciens.  Dioscoride  parle  beaucoup  de  leur  usage  tant  interne 
qu’externe.  Le  Baume  de  la  Mecque  ou  de  Judée,  ainsi  que  la  myrrhe, 
leur  étaient  principalement  familiers.  Ils  n’cn  bornaient  pas  l’usage, 
comme  on  l’a  dit,  au  pansement  des  plaies  et  des  ulcères;  ils  les  fai¬ 
saient  aussi  servir  au  traitement  d’un  grand  nombre  de  maladies 
chroniques  viscérales  qu’ils  rapprochaient  des  \ilcères,  des  tumeurs 
glanduleuses,  desfistules,  des  écoulements  externes,  et  les  employaient 
surtout  fréquemment  en  fumigations  dans  l’aménorrhée,  la  leucor¬ 
rhée,  l’hystérie,  tous  les  flux  muqueux,  et  les  maladies  chroniques  du 
poumon  catarrhales  et  nerveuses,  ainsi  que  dans  les  affections  du 
larynx  produisant  l’enrouement  et.  l’extinction  de  la  voix,  raucedines 
et  ophmiŒ. 

Les  térébenthines  et  les  baumes  semblent  se  partager  le  privilège 
de  modifier  avantageusement  les  maladies  catarrhales  et  nlccrenses 
des  téguments  internes;  les  premières  de  ces  substances,  comme  on 
l’a  vu,  jouissant  d’une  action  curative  spéciale  dans  les  affections  de 
ce  genre  qui  siègent  sur  la  membrane  muqueuse  génito-urinaire  ;  les 
secondes,  dont  il  nous  reste  tii  parler,  manifestant  particulièrement 
leurs  vertus  thérapeutiques  dans  les  catarrhes  et  les  plilegmasies  chro¬ 
niques  de  la  membrane  muqueuse  gastro-pulmonaire.  Celle  qui  appar¬ 
tient  aux  organes  respiratoires  surtout  offre  aux  divers  baumes,  dans 
les  maladies  que  nous  avons  désignées,  leur  indication  la  plus  for¬ 
melle  et  la  plus  heureusement  remplie  par  eux,  malgré  l’oubli  où  de 
nos  jours  sont  relégués  ces  puissants  modificateurs  ;  et  pour  parler 
tt'ui.  d’abord  de  notre  propre  expérience,  nous  affirmons  qu’il  est  dans 
lu  Matière  médicale  bien  peu  d'agents  aussi  puissants  pour  combattre 
.les  catarrhes  pulmonaires  chroniques  et  les  anciennes  phlegmasies  du 
larynx. 

Notre  opinion  est  encore  ici  parfaitement  conforme  à  celle  des  an¬ 
ciens  praticiens.  Mais  prétendons-nous  comme  eux,  comme  F.  llofl  - 
iiiann,  et  .Morton  surtout,  guérir  la  phthisie  tuberculeuse  avec  les 
balsamiques?  Bien  loin  delà;  et  pourtant  ceci  demande  quelques 
éclaircissements. 

Lorsqu'on  lit  le  célèbre  auteur  de  la  Phthiaiolof^lei  Bichard  Morton, 
compatriote  et  presque  contemporain  du  grand  Sydenham,  procla¬ 
mant  en  plusieurs  endroits  de  son  remarquable  traité  la  guérison  de 
la  phthisie  (de  celle  surtout  qu'il  appelait  scrofuleuse  ou  symptomati- 
ip.ie  de  la  diathèse  de  ce  mm),  à  l’aide  d’un  traitement  très-méthodique 
■  dont  les  balsamiques  (unis  aux  eaux  minérales  et  aux  préparations 
•martiales),  et  en  particulier  les  fameuses  pilules  qui  ont  gardé  son 
nom,  constiluaienl  la  hase,  la  première  idée  qui  se  présente  avec 
;grande  raison,  c’est  que  ce  médecin,  privé  des  lumières  que  nous  ont 
fournies  rauscul talion  et  Uanatoniie  pathologique,  prenait  pour  jdilbi- 
^siques  des  malades  simplement  affectés  de  catarrhes  pulmonaires  chro- 
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niques,  et  surtout  de  catarrhes  purulents  qui  peuvent  s’accompagner, 
comme  on  le  sait,  de  tous  les  signes  ratminek  de  la  véritable  dégené- 
ralion  tuberculeuse.  Nul  doute  qu’il  n’en  soit  ainsi  pour  plusieurs  des 
guérisons  de  Morton.  Mais  il  est  d’autant  plus  difficile  d’admettre  que 
toutes  doivent  être  indistinctement  ravies  aux  prétentions  de  ce  pra¬ 
ticien,  qu’il  n’était  pas  sans  très-bien  connaître  les  causes,  la  marche, 
le  sérieux  pronostic  et  les  lésions  organiques  de  la  phthisie  tubercu¬ 
leuse.  On  peut  môme  dire  qu’à  l’exception  des  choses  si  importantes, 
à  la  vérité,  que  nous  a  fait  connaître  la  découverte  de  Laennec,  Morton 
n’ignorait  rien  de  Thisloire  de  la  phthisie;  qu’il  avait  parfaitement 
bien  divisé  le  cours  de  cette  terrible  maladie  en  ses  trois  périodes  na¬ 
turelles  fondamentales,  division  qu’il  avait  établie  sur  les  degrés  de 
formation,  d’accroissement  et  de  ramollissement  de  la  matière  tuber¬ 
culeuse,  etc,  ;  car  de  nombreuses  autopsies  lui  avaient  permis  de  con¬ 
stater  et  de  décrire  des  faits  et  des  particularités  anatomiques  très- 
exacts,  et  pour  ainsi  dire  prématurés  et  surprenants,  pour  l’époque 
où  il  vivait. 

Néanmoins  cet  auteur,  si  fécond  en  assertions  générales  sur  la  vertu 
des  balsamiques  dans  la  phthisie  tuberculeuse,  ne  l’est  pas  assez  en 
observations  capables  de  donner  de  l’autoritc  à  ses  paroles.  Ce  n’csl 
pas  que  le  traité  en  question  soit  pauvre  de  faits.  Au  contraire,  Mor¬ 
ton  ne  mamjuc  jamais  de  compléter  et  de  fortifier  ses  descriptions 
par  (les  observations  très-détaillées  cl  pleines  d’intérêt;  mais  elles 
laissent  entièrement  dans  le  doute  sur  l’efficacité  de  la  médication 
que  nous  voulons  juger.  Parmi  les  espèces  de  phthisie  si  multipliées 
(]u’il  a  admises,  quelques-unes  seulement  méritent  d’être  considérées 
par  nous;  car  ce  sont  les  seules  qui  répondent  à  la  signification  ac¬ 
tuelle  du  mot  phthisie,  et  soient  incontestahlement  des  dégénératîons 
tuberculeuses  des  poumons.  Ainsi,  nous  pouvons  accepter  de  Morton 
les  cinq  espèces  suivantes,  décrites  sous  ces  titres  : 

De  pkihüi  pnbnonari  oï'iginali.  Il  appelait  ainsi  ces  phthisies  tu¬ 
berculeuses  développées  chez  des  sujets  exempts  du  reste  de  toute  dia¬ 
thèse  tuberculeuse  générale,  non  scrofuleux,  et  chez  lesquels  les  pou¬ 
mons  seuls  sont  voués  à  la  dégénération  qui  nous  occupe,  sans  que 
l'individu  présente  aucun  autre  signe  d’altération  constitutionnelle  en 
rapport  avec  cet  état  organique,  sans  prédisposition  autre  que  celle 
qui  paraît  bornée  au  parenchyme  pulmonaire,  et  en  fait  le  terme 
d’une  désorganisation  tuberculeuse  sous  i’inüucnce  de  causes  qui 
n’ont  aucune  relation  directe  et  nécessaire  avec  cette  affection.  Cette 
espèce  est  certainement  dans  la  nature,  et  chacun  l’a  observée.  C’est 
môme  la  vraie  phthisie,  la  phthisie  pulmonaire  par  excellence.  Plu-  \ 
sieurs  auteurs  l'invoquent  à  l’appui  de  l'opinion  que  les  tubercules 
pulmonaires  ne  sont  pas  une  manifestation  de  l’état  scrofuleux,  et  i 
constituent  une  maladie  essentiellement  différente  des  afTections 
tuberculeuses  qui  siègent  dans  d'autres  lieux.  Morton  fait  moins 
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de  cas  des  balsamiques  dans  cette  espèce  que  dans  la  suivante. 

2*  De phthisiscrofulosâ.  C’est  la  phthisie  tuberculeuse  chez  les  sujets 
d’une  constitution  analogue,  et  atfectés  antérieurement  ou  simultané¬ 
ment  de  maladies  analogues.  Elle  est,  dit-il,  de  beaucoup  la  plus  fré¬ 
quente,  et  il  en  auraitplus  guéri  de  celte  espèce  que  de  toutes  les  autre.5 
ensemble.  11  loue  comme  la  première  des  préparations  balsamiques  les 
pilules  célèbres  qui  portent  son  nom,  et  dont  voici  la  formule;  Acitle 
benzoïque  obtenu  par  sublimation,  24  grammes;  triturez  dans  un 
mortier  avec  de  l'huile  d’anis  sulfurée,  24  grammes  ;  incorporez  pet» 
à  peu  :  cloportes  en  poudre,  1/2  kilogramme;  gomme  ammoniaque, 
64  grammes;  safran,  4  grammes;  Baume  de  Tolu  ou  du  Pérou, 
4  grammes.  Faites  des  pilules  de  la  ou  2U  centigrammes,  à  prendre 
jusqu'à  dix  par  jour. 

Istœ  pilnlœ,  ajoute-t-il,  in  svorbttticorum  et  scrofulosQt'um  lentâ  phthin 
{quœ  quvkm  snnt  frequenthsimœ  phtfnses)^  uhi  (ebris  {si  ulla  est)  est  nd- 
modùm  mitis  et  exsputum  phlegma  quadantenm  glutmosumy  ostkmatico- 
rum  7'itu^  cnrùtioni'tn  non  ianlüm  in  prineipio  morbi,  vcrüm  etiam  in  p)  0~ 
gres&u  insignitef  p7'omovent. 

Mais  il  pose  pour  condition  de  succès  d’en  faire  un  usage  prolongé 
et  à  titre  de  diète,  c’est-à-dire  de  .s’v  habituer  comme  à  une  chose 
dont  se  compose  le  régime  journalier  :  Hnjus  modiverà  remedia  copiosè 
(kijlutiendu  sunt,  adeôque  {quantiim  fiet'i  polesi)  mot'e  diœtœ  exbtbenda, 
atquc  in  eorum  usu  longo  ieinpore  persis/endtmi , 

H  est  vraiment  bien  à  regretter  qu’après  de  si  belles  promesses, 
Morton  ne  juge  point  à  propos  de  tracer  l'histoire  de  quelques-uns  des 
malades  qu’il  a  guéris  ainsi.  La  seule  observation  qn’il  rapporte  h  Ui 
suite  de  ce  chapitre  est  terminée  par  l’autopsie,  qui  fait  voir  des  Luber- 
cules  pulmonaires  à  tous  les  degrés,  et  cela  malgré  les  balsamiques. 

3“  L’espèce  scorbutique  {p/ttbisis  scorbutica)  est  encore  de  nature  tu¬ 
berculeuse,  mais  compliquée  d’un  état  de  relâchement,  de  sueiu’s 
abondantes,  d’une  expectoration  ténue  et  très-copieusc,  surtout  le 
matin  ;  d’éruptions  fréquentes  à  la  peau,  etc,..;  étal  que  les  anciens 
médecins  assimilaient  à  quelque  chose  de  scorbutique;  ce  qui  rend 
celle  expression  si  commune  dans  leurs  écrits  et  si  rare  dans  les  nô¬ 
tres,  puisque  nous  ne  l’appliquons  qu’à  une  maladie  bien  caractérisée 
et  peu  commune  parmi  nous.  Morton  y  exalte  infiniment  ta  vertu  des 
balsamiques,  et  des  cinq  observations  qu’il  cite,  quatre  sont  termi¬ 
nées  par  la  mort;  elles  sont  relatives  à  un  individu  et  à  ses  ti'ois  fils, 
héritiers  de  la  phthisie  tuberculeuse  de  leur  père.  La  veuve  du  dernier 
de  ces  fils,  prise  pour  tuberculeuse  par  Morton,  survit,  et  semble  le 
devoir  à  un  long  usage  du  traitement,  composé  principalement  de  fer¬ 
rugineux.  Tout  porte  à  penser  qu’elle  n’était  que  chlorotique  et  af¬ 
fectée  d’une  toux  catarrhale, 

4®  Il  traite  ensuite  de  la  phthisie  asthmatique,  de  pbtbisi  astbmoliar, 
qui  n’est  autre  chose  qu’une  phthisie  tuberculeuse  dans  laquelle. 
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comme  cela  est  si  commun,  le  phénomène  (dyspnée  a  ouvert  la  marche 
des  accidents,  et  a  continué  à  être  l’élément  dominant  de  la  niahulie. 
Suivent  trois  observations,  la  première  bien  dessinée  et  non  douteuse; 
le  malade  meurt  nonobstant  les  balsamiques.  Il  en  est  de  même  de  la 
deuxième.  Dans  la  troisième,  il  s’agit  d'un  apothicaire  de  Londres,  que 
Morton  caractérise  seulement  ainsi:  f<  per  plurimos  annos  in  statu 
phlhiseos  astbmaticæ  (emacialns  scilicet  et  debilîs).  »  Il  ajoute  bien 
<ju’il  était  souvent  sujet  à  une  fièvre  péripneumonique,  dépendant  tVitn 
élat  tuherctdeux  dts  poumoris;  mais  le  rapprochement  des  diverses 
circonstances  de  la  maladie  nous  porte  à  croire  que  ce  sujet  était 
plutôt  atfeclé  d’un  catarrhe  chronique  prenant  de  temps  en  temps 
la  forme  suffocante,  car  Morton  le  soulageait  dans  ses  accès  ù  Taide 
des  vomitifs. 

5®  Enlin,  notre  auteur  décrit  la  phthisie  hémoptoïque, ab  ke- 
moptoe^  ainsi  nommée  parce  que,  le  phénomène  hémoptysie  précédant 
les  autres  symptômes,  Morton  établit  une  relation  de  cause  à  effet 
entre  celui-là  et  ccux-c^  Après  avoir  plusieurs  fois  préconisé  l’emploi 
dos  balsamiques  dans  rhisLoire  do  cette  espèce,  il  donne  trois  obser¬ 
vations  tci’minées  par  la  mort.  L’usage  de  cette  médication  n’y  est 
seulement  pas  mentionné,  et  semble  n’avoir  pas  fait  partie  du  traite¬ 
ment. 

Les  cas  de  succès  allégués  au  chapitre  De  phtkisi  d  peripneumonià  et 
phîuritide  orïtî,  sont  sans  valeur  dans  la  thérapeutique  de  notre  véri¬ 
table  phthisie  ;  car  on  n’y  trouve  que  des  exemples  d’empyèmes  avec 
pus  évacué  par  les  bronches,  de  vomiques  passées  plus  ou  moins 
rapidcmcnl  de  la  cavité  des  plèvres  dans  l’inlcrîcur  du  poumon  à  la 
suite  de  pleurésies  aiguës.  Toutes  les  autres  espèces  si  variées,  décrites 
par  Morton,  doivent  être  éliminées  du  cadre  de  la  lésion  tubercu¬ 
leuse  des  poumons.  Ce  médecin,  donnant  au  mot  phthisie  tout  son 
sens  étymologique,  l’appliquait  à  l’uni versalilé  des  maladies  chroni¬ 
ques  avec  dessèchement^  marasme,  dépérissement,  fièvre  hectique, 
évacuations  colliquatives,  de  quelque  nature  que  fussent  les  altéra¬ 
tions  organiques,  les  élats  morbides  locaux  ou  généraux,  qui  entre¬ 
tinssent  ce  marasme,  cette  consomption.  C'est  ainsi  que  beaucoup  de 
chloroses  y  prennent  îc  nom  de  phthisies  nerveuses  (expres.sion  adnii- 
rahle);  qu’il  consacre  d’intéressantes  pages  à  développer  l’hisloirc  des 
maladies  chroniques  du  foie,  sous  le  titre:  De  philiisi  tcieridâ  seti  he- 
palicâ;  de  la  plupart  des  phlegmasies  chroniques,  de  l’hypochon- 
drie,  etc...,  et  pour  peu  que  ces  affections  se  compliquent  dans  leur 
cours  de  douleurs  thoraciques,  de  toux,  de  trouble,  en  un  mol,  dans 
les  fonctions  re.spiratoires,  Morton  affirme  intrépidement  que  la 
phthisie  pulmonaire  s’est  mise  de  la  partie  et  a  emporté  le  malade, 
ou  Lien  qu'il  a  guéri  malgré  cette  fatale  complication.  D’où  en  grande 
partie  /a  renommée  des  balsamiques,  qu’il  était  bien  rare  qu’il  n’uli- 
lisùt  pas  dans  le  traitement  de  ces  divers  états  morbides. 
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Une  chose  reste  à  ajouter  pour  faire  comprendre  la  difficulté  et 
même  l'impossibilité  de  tirer  quelques  conséquences  un  peu  sévères 
de  la  pratique  de  Morton  ;  c'est  que  ce  grand  praticien  avait  à  un  assez 
haut  degré  la  manie  polfjphQrtnoc\(^He  et  la  prétention  d’adresser  une 
foule  de  médicaments  à  une  quantité  prodigieuse  d’éléments  patholo¬ 
giques  bien  souvent  imaginaires  ;  enfin,  que  sa  tliérapeii tique  était 
infiniment  composée  ;  que  dans  le  traitement  de  la  plUhisie,  par 
exemple,  il  insistait  beaucoup  sur  l'importance  des  eaux  minérales  cl 
des  remèdes  ferrugineux,  moyens  assez  actifs  pour  qu'on  doive  tenir 
compte  de  leurs  effets  et  de  la  part  qu’ils  peuvent  revendiquer  dans 
toute  médication  qui  s'en  compose.  L’habitation  de  la  campagne, 
l’attention  la  plus  scrupuleuse  et  la  plus  suivie  h  faire  garder  l’obser¬ 
vance  des  six  choses  non  naturelles  dirigées  selon  l’influence  heureuse 
ou  défavorable  que  ces  puissants  modificateurs  pouvaient  exercer  sur 
rélat  dos  malades,  etc..,  formaient  de  plus  une  partie  essentielle  des 
l’cssoiirces  que  Morton  mettait  en  œuvre.  Il  ne  nous  paraît,  dans 
aucun  cas,  s’ôtre  borné  à  l'emploi  des  balsamiques,  ce  qui  rend  toute 
conclusion  impossible  à  l’égard  de  ces  agents  thérapeutiques. 

Morton  traitait  ses  malades  affectés  de  phthisie  scrofuleuse  comme 
des  scrofuleu.x  ;  ceux  atteints  de  phthisie  scorbutique  comme  des 
scorbutiques,  et  cela  avec  méthode,  surtout  avec  constance  et  opi- 
niAtrelé,  Il  modifiait  son  traitement  suivant  les  saisons  et,  à  l'imita- 
lion  des  pères  de  Part,  faisait  la  plus  grande  attention  aux  tempéra¬ 
ments,  aux  circonstances  héréditaires,  aux  habitudes  pathologiques 
de  ses  malades,  aux  périodes  des  âges  et  aux  affections  qui  leur  sem¬ 
blent  attachées  presque  naturellement.  C’est  à  cet  ensemble  de  con¬ 
sidérations  vraies  ct  capitales  d’où  il  tirait  scs  indications  Ibérapcuti- 
ques,  qu’il  devait  sans  doute  des  succès  qu’il  a  prônés  avec  trop 
d’entraînement  et  d'apparence  de  bonne  foi,  pour  qu’il  faille  les  nier 
absolument  ;  et  c'est  parce  que  nous  sommes  trop  préoccupes  des 
points  de  diagnostic  local  que  l’anatomie  pathologique  et  l’auscultation 
nous  permettent  d’étudier  et  de  reconnaître  avec  une  facilité  ct  une 
sûreté  que  nous  serions  presque  tentés  de  dire  fâcheuse,  si  l'abus  seul 
n’était  pas  responsable  des  écarts  qu’un  usage  légitime  doit  et  peut 
changer  en  progrès  ;  c’est  parce  que  nous  concentrons  toutes  nos  re- 
, cherches  sur  des  cléments  de  la  phthisie,  qui  mallicureusement  ser¬ 
vent  peu  à  éclairer  la  thérapeutique  de  celle  maladie,  que  peut-ôtro 
Morton  nous  était  supérieur  à  cet  égard. 

Loin  que  les  découvertes  modernes  fassent  dédaigner  les  principes 
consacrés  par  le  temps,  ajoutons  les  premières  à  ceux-ci.  Ainsi,  pour 
.ce  qui  regarde  la  phthisie,  c’est  le  seul  moyen  d’utiliser  nos  acquisi- 
^tions  récentes.  Seules,  nous  voyons  assez  depuis  vingt  ans  combien 
•  elles  sont  inrécondes. 


Revenons  â  nos  halsamiques.  Il  est  clair,  d'après  ce  qui  précède,  que 
Morton  est  peu  fondé  à  les  regarder  comme  curatifs  de  la  phthisie 
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pulmonaire,  et  nous  prouverions  au  besoin  que  tous  ceux  qui  ont  cru 
pouvoir  reproduire  ses  assertions  et  les  étayer  de  leur  pratique,  n’y 
étaient  guère  plus  autorisés.  Hayons  donc  les  balsamiques  du  catalo¬ 
gue  des  antituberculeux  ;  mais  insistons  davantage  sur  leurs  proprié¬ 
tés  an  ti  catarrhal  es,  et  sachons  nous  en  contenter  :  c’est  de  cette 
manière  seulement  qu’on  leur  rendra  un  crédit  mérité. 

Nul  doute  néanmoins  qu"on  ne  guérisse  de  véritables  pblhîsies  pul¬ 
monaires,  ou  mieux,  que  bon  nombre  de  phthisies  ne  se  guérissent, 
les  unes  définiLivement,  les  autres  pour  un  temps,  souvent  assez  long, 
pendant  lequel  la  santé  a  repris  un  cours  satisfaisant,  et  capable  d’en 
imposer  pour  une  cure  radicale.  Nous  pouvons  affirmer  avoir  ainsi 
ajourné  des  terminaisons,  pallié  des  accidents,  enrayé  la  marche  de 
la  phthisie  à  l’aide  de  médications  dont  les  balsamiques,  sous  diverses 
formes,  faisaient  la  base.  Mais  nous  n’affirmons  pas  en  avoir  guéri 
ainsi  une  seule.  On  peut,  dans  ces  phthisies,  dans  lesquelles  la  fonte 
tuberculeuse  et  l’état  catarrhal  des  bronches  qui  y  est  presque  tou¬ 
jours  lié,  ne  sont  pas  trop  hâtés  par  l’inflammation  éüminalricc  qui 
se  développe  autour  des  masses  tuberculeuses  et  des  cavernes  dans 
lesquelles  le  travail  de  ramollissement  se  fait  sans  fièvre  hectique, 
sans  points  de  côté,  sans  chaleur  thoracique,  sans  soif,  sans  agita¬ 
tion  ;  on  peut,  disons-nous,  à  l’aide  des  balsamiques,  suspendre  ou 
atténuer  cette  fonte  purulente  et  cet  état  catarrhal,  peut-être  même, 
et  nous  ne  serions  pas  éloignés  de  le  croire,  d’après  le  témoignage  de 
notre  expérience,  favoriser  ou  hâter  la  cicatrisation  de  quehjucs  ca¬ 
vernes  ;  mais  nous  ne  répondons  pas  qu’on  détruise  ainsi  cette  dia¬ 
thèse  qui,  ayant  présidé  â  la  formation  de  cent  petites  masses  tu  ber- 
culeiise.s,  continuera  presque  sûrement  à  en  développer  par  milliers. 

Nous  ne  considérons  donc  les  balsamiques  que  comme  de  précieu.x 
moyens  de  ralentir  momentanément  les  progrès  de  la  dégcnéralîon 
tuljcrculeuse,  par  conséquent  de  conserver  les  forces  et  de  prolonger 
la  vie  qui  sont  si  rapidement  minées  lorsque  les  produits  accidentels 
déposés  dans  le  poumon  parcourent  sans  désemparer  leurs  périodes 
successives.  Si  l’on  peut  espérer  d’agir  sur  cette  fameuse  diathèse  en 
même  temps  que  sur  la  désorganisation  qu’elle  fuit  subir  au  paren¬ 
chyme  pulmonaire,  c’est  par  une  série  et  une  combinaison  de  moyens 
hygiéniques  et  pharmaceutiques  appliqués  avec  persévérance  et  en 
temps  opportun. 

Il  est  inutile  que  nous  répétions,  à  propos  des  balsamiques  et  des 
avantages  certains  qu’on  en  retire  dans  les  catarrhes  pulmonaires 
subaigus  et  chroniques,  ce  que  nous  avons  ditàce  sujet  en  parlant  de 
la  térébenthine  et  de  l’eau  de  goudron.  Nous  dirons  seulement  que 
les  premiers,  en  raison  de  leur  action  moins  irritante  que  la  térében¬ 
thine,  sont  indiqués  dans  une  foule  de  cas  où  nous  avons  signalé 
comme  prématuré  et  dangereux  rusage  des  résines.  On  peut  donc  les 
mettre  â  prolit  alors  qu’il  existe  môme  un  état  aigu  ;  car  nous  avons 
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ainsi  coupé  court,  à  l’aule  du  sirop  de  Tolu  par  exemple,  à  des  üron- 
chites  intenses  arrivées  à  la  fin  de  leur  premier  septénaire,  et  qui, 
sans  nul  doute,  auraient  marché  un  mois  et  six  semaines,  comme  cela 
est  si  commun,  sans  le  secours  de  ce  précieux  moyen.  Chez  les  en¬ 
fants,  pour  qui  le  catarrhe  pulmonaire  aigu  est  si  grave  en  comparai¬ 
son  de  sa  gravité  chez  1  adulte,  le  sirop  de  Tolu  nous  a  été  aussi  très- 
souvent  d’un  immense  avantage,  presque  au  début  de  raffection,  ou 
plutôt  lorsque,  l’état  d’irritation,  de  sécheresse  et  de  turgescence  des 
membranes  muqueuses  étant  apaisé,  la  sécrétion  catarrhale  com¬ 
mence  à  s’opérer  et  surtout  lorsqu’elle  persiste  sans  fièvre  après 
l’administration  des  émélo-catharliques. 

Les  anciens,  qui,  appliquant  des  substances  balsamiques  sur  des 
ulcères  externes,  en  constataient  les  propriétés  cicatrisantes  ct^arco- 
tiques^  c’est-îi-dire  propres  à  favoriser  la  réintégration  des  chairs,  des 
tissus  de  nouvelle  formation;  les  anciens  avaient  transporté  cette 
propriété  à  la  cicatrisation  des  ulcères  de  la  membrane  muqueuse 
jmlmonaire,  parce  qu’ils  ignoraient  lu  rai'Clé  d’un  pareil  état  anato¬ 
mique  pour  cette  membrane-  Ils  confondaient  avec  cet  étal  les  pertes 
de  substance  produites  dans  le  poumon  par  la  fonte  des  tubercules. 

Mais  cetle  sorte  d'exemption  cesse  pour  la  membrane  muqueuse  du 
larynx.  Là,  les  ulcérations  sont  malheureusement  trop  fréquentes,  et 
elles  paraissent  l’être  d'autant  plus  pour  cette  vaste  portion  du  tégu¬ 
ment  interne,  qu’on  la  considère  plus  à  son  origine,  c’est-i-dîre  plu.» 
près  de  son  ouverture  supérieure,  le  larynx.  Nous  ne  parlons  pas  des 
ulcérations  tuberculeuses  de  cet  organe;  car,  puisqu’elles  sont  pres¬ 
que  toujours  inséparables  de  la  phthisie  pulmonaire,  leur  terminaison 
et  leur  thérapeutique  partagent  la  fatalité  et  l’impuissance  des  tenni- 
naisons  et  de  la  thérapeutique  de  la  maladie  dont  la  coïncidence  avec 
•elle  est  devenue,  par  des  recherches  modernes,  un  fait  pathologique 
des  plus  constants.  Mais  nous  voulons  appeler  l'attention  sur  les  ul¬ 
cérations  du  larynx,  consécutives  aux  phlegmasies  chroniques  simples 
de  cet  organe,  et  sur  ces  phlegmasies  elles-mêmes  non  encore  arrivées 
à  l’état  d’ ulcération - 

C’est  dans  ces  cas  que  la  puissance  générale  et  topique  des  balsa¬ 
miques  est  mise  hors  de  doute  par  une  expérience  ancienne  et  de  tous 
les  jours,  la  nôtre  en  particulier.  Ici,  l’action  locale  de  ces  médica¬ 
ments  est  plus  efficace  que  leur  action  générale,  et  on  comprend  de 
suite  qu’il  est  presque  impossible  d’exercer  celte  action  autrement 
qu’en  chargeant  de  principes  balsamiques  l’air  qui  doit  traverser  le 
larynx  pour  pénétrer  dans  les  poumons.  Ce  sont  donc  des  fumigations 
halsamiques,  l’inspiration  des  vapeurs  émanées  de  ces  substances  qui, 
ici,  auront  la  préférence. 

Nous  n’avons  pas  besoin  de  recommander  de  ne  recourir  à  ce  moyen 
qu’alors  que  l’état  aigu  de  la  maladie  a  fait  place  aux  symptômes  de 
.chronicité  qui  ne  consistent  guère  que  dans  une  douleur  obtuse  à  la 
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pression  des  cartilages,  dans  renrouement  ou  l'aphonie,  un  gonOe- 
ment  léger  et  quelquefois  nul  de  la  région  hyoïdienne,  le  sifllenieiit 
de  la  respiration,  la  gène  plus  ou  moins  considérable  de  cet  acte,  et 
dans  bien  des  cas,  seulement  à  une  simple  alléralion  du  timbre  delà 
voix,  accompagnée  d’un  sentiment  de  picotcmenl  et  du  besoin  de 
tousser  et  de  se  débarrasser  d'un  obstacle  à  la  phonation .  Mais  très- 
souvent  la  phleginasîe  du  larynx  débute  par  un  état  chronique  ou  par 
une  suite  de  légères  irritations  qui  n’en  amènent  pas  moins  avec  le 
temps  des  désorganisations  profondes  de  la  membrane  muqueuse  et 
des  pièces  sous-jacentes. 

Les  fiimigatious  donl  nous  avons  parlé  se  font,  soit  en  projetant  sur 
des  charbons  ardents  une  certaine  quantité  d’un  des  baumes  que  nous  | 
éludions,  mais  plus  particulièrement  de  ceux  du  benjoin  et  mieux  en¬ 
core  de  Tolu,  et  en  remplissant  ainsi  de  vapeurs  l’espace  où  se  trouve 
le  malade,  soit  en  en  faisant  dissoudre  quelques  grammes  dans  de 
l’eau  bouillante,  et  en  respirant  les  vapeurs  qui  s’en  dégagent,  au 
moyen  d’un  llacon  à  deux  tubulures,  l'une  placée  dans  la  bouche  du 
malade,  l’autre  plongeant  d’une  part  dans  le  liquide,  de  l’autre  étant 
en  communication  avec  l’air  atmosphérique.  Nous  préférerions  volon¬ 
tiers  le  premier  mode  d’administration,  parce  qu'il  est  moins  fatigant, 
exige  [uoins  d’npprèts,  et  surtout  que  le  malade  peut  se  tenir  sans 
dillîcullé  pendant  des  journées  entières  enveloppé  d'une  atmosphère 
balsamique.  Des  laryngites  chroniques  qui  n’avaient  éprouvé  aucun 
amendement  de  l’application  peu  constante  et  souvent  interrompue 
des  vapeurs  balsamiques,  ont  été  guéries  plus  d’une  fois  par  la  persé¬ 
vérance  et  la  longue  coiilimiité  du  passage  incessant,  à  travers  les  ca¬ 
naux  respiratoires,  d’un  air  mêlé  à  la  fumée  qu’on  faisait  dégager  dans 
ra[ipartemeiit  en  répandant  différents  baumes  sur  des  charbons  ar¬ 
dents.  On  retirerait  peut-ôLrc  du  second  mode  d’administration  des 
effets  plus  certains  si  les  malades  avaient  la  force  de  s’y  condamner 
pendant  un  temps  suffisant.  Ces  fumigations  réussissent  aussi  souvent 
à  faire  disparaître  des  catarrhes  ebrouiques  que  radminisLratîon  des 
baumes  sous  d’autres  formes  n’avait  qu’ineomplétement  soulagés. 
Ou  concentre  plus  ou  moins  l’activité  de  ces  vapeurs  suivant  la  tolé¬ 
rance  (pi'y  apporte  le  malade  et  les  elTels  qu’il  en  ressent.  En  affai¬ 
blissant  les  doses,  il  est  quelquefois  avantageux  de  les  employer  dans 
les  phlhisics  pulmonaires  qui  se  trouvent  dans  les  conditions  que  nous 
avons  spéciliées  plus  haut,  et  lorsque,  sans  s’accompagner  d'état  in- 
llanmmtüire,  aigu  et  môme  subaigu,  du  parenebyma  qui  entoure  les 
produits  accidentels,  la  fonte  tuberculeuse  et  la  sécrétion  catarrhale 
sont  néanmoins  fort  abondantes  et  colliqualives,  comme  nous  'avons 
observé  quelquefois. 

Les  substances  balsamiques  dont  nous  traitons  en  ce  moment  sont 
d’un  prix  fort  élevé  et  ne  sont  guère  pour  cela  appropriées  qu’à  la  thé¬ 
rapeutique  des  riches.  Chez  les  malades  qui  craignent  la  dépense,  ou 
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peul  bien  les  remplacer,  dans  l’usage  <[ue  nous  venons  do  recomman¬ 
der,  par  des  fumigations  aromatiques  composées  avec  la  réunion  de 
plusieurs  plantes  labiées,  telles  que  la  sauge,  le  thym,  le  roma¬ 
rin,  etc . ,  et  mieux  encore  avec  le  goudron.  Ce  dernier  produit  est 

très-fréquemment  employé  de  cette  manière. 

C’est  ici  le  cas  de  dire  que  les  vapeurs  de  goudron  ont  été  singuliè¬ 
rement  exaltées  dans  le  traitement  de  la  phthisie  pulmonaire.  C’est  le 
docteur  Crichton  qui  a  proposé  cette  pratique,  et  elle  s’est  rapidcmenl 
propagée  en  Angleterre  et  en  Russie. 

On  met  évaporer,  à  feu  doux,  une  livre  de  goudron  auprès  du  ma¬ 
lade,  en  évitant  qu’il  ne  bouille,  parce  que  les  vapeurs  empyreumali- 
ques  lui  seraient  plus  nuisibles  qu’utiles,  et  augmenteraient  la  toux 
et  la  gêne  de  respirer.  Le  docteur  Wall  en  a  vu  de  bons  effets.  Les  mé¬ 
decins  de  Berlin  se  sont  assurés  de  son  efficacité  dans  quelques  cas. 
De  cinquante-quatre  phthisiques,  distribués  en  quatre  salles  de  Thô- 
pital  de  la  Cliai  ité  de  cette  ville,  dans  lesquelles  on  évaporait  quatre 
fois  par  jour  une  marmite  de  goudron,  de  manière  à  les  remplir  de 
vapeurs  épaisses,  quatre  furent  guéris,  six  éprouvèrent  une  améliora¬ 
tion  sensible,  seize  ne  ressentirent  aucun  changement,  douze  devinrent 
plus  malades,  et  seize  moururent.  Ce  traitement  est  plus  satisfaisant 
qu’aucun  de  ceux  faits  à  la  phthisie  jusqu’ici;  aussi  s’oii  sert-on  main¬ 
tenant  à  l'hôpital  de  Berlin  oii  plusieurs  salles  sont  disposées  à.  cet 
ettèt  (./oKï-n.  de  lîufetaudf  1850).  Néanmoins  le  docteur  Forbes  {llevue 
médicale,  X,  78)  croit  ces  vapeurs  contraires  dans  les  véritables  phthi- 
sies  et  dit  qu’elles  hâtent  la  perte  des  malades  (.Mérut  etdeLens).  Sans 
rejeter  absolumeul  le  résultat  des  praticiens  de  Berlin,  nous  penchons 
pour  qu’on  ne  leur  accorde  qu’une  eonUance  bien  restreinte. 

Si  les  affections  catarrhales  du  poumon  s’accompagnent  de  symp¬ 
tômes  nerveux,  cl  surtout  de  dyspnée  qui  soit  disproportionnée  avec 
le  degré  de  la- lésion  pulmonaire,  il  y  a  indication  plus  positive  encore 
de  prescrire  les  balsamiques  qui  ne  sont  pas  destitués  d’une  certaine 
action  antispasmodique.  On  trouvera  à  l’article  Gomme  ammoniaque, 
sous  ce  rapport,  plusieurs  indications  auxquelles  s’appliquent  assez 
bien  les  substances  dont  il  est  maintenant  question. 

L’adininislraÜon  intérieure  des  balsamiques,  soit  sous  forme  de  si¬ 
rop  ou  de  pilules,  soit  plutôt  en  lavement,  est  appelée  à  rendre  de 
bons  services  dans  les  entérites  chroniques,  principalement  celles  qui 
survivent  aux  fièvres  typhoïdes  et  aux  dysenteries,  et  qui  sont  entre¬ 
tenues  pur  des  ulcérations  intestinales,  celles  aussi  qui  s’observent 
indépeiulammenl  de  la  prcc.xistence  de  ces  deux  affections  et  finissent 
par  amener  de  graves  iilccraLiôns. 


UjHPiitorie.  Ces  maladies  sont  fort  sérieuses,  et  s’obstiner  à  les  trai¬ 
ter  par  les  antiphlogistiques  et  les  émollients,  c’est  souvent  hâter  la 
ruine  des  malades.  Après  les  dysculeries,  lorsque  tout  ténesme  et 


MEDICAMENTS  EXCITANTS. 


9:fi 

môme  tout  dévoiement  sont  apaisés,  nous  avons  bien  des  fois  observé 
qu’il  reste  des  garde-robes  assez  fréquentes,  quoique  moulées,  mais 
enveloppées  d’une  couche  épaisse  de  mucus  et  de  quelques  stries  san¬ 
guinolentes.  Ces  sortes  de  matières  se  voient  aussi  chez  les  hénaor- 
rhoîdaires.  Dans  tous  ces  cas,  et  surtout  dans  ceux  que  nous  avons 
spécifiés  d’abord,  au  nombre  des  moyens  topiques  si  souverainement 
utiles,  il  faut  compter  les  balsamiques  comme  le  Tolu  et  le  Styrax  don¬ 
nés  en  lavement  à  la  dose  de  2  à  4  grammes  dissous  dans  l’eau  bouil¬ 
lante,  en  môme  temps  qu’on  prescrit  le  sirop  de  Tolu  à  la  dose  de 
IG  grammes  dans  des  boissons  appropriées.  Hoirmann  conseille,  pour 
remplir  ces  indications,  les  lavements  préparés  avec  le  fameux  baume 
de  Locatclli,  composé,  comme  on  sait,  d’iiuile  de  fleurs  d’hypéricum, 
de  vin  d’Espagne,  de  santal  rouge,  de  térébenthine  de  Venise  et  de 
Caume  du  Pérou. 


Colique  fiaturnine.  Sydenham  avait  grande  confiance  en  l’action 
de  cette  dernière  substance,  le  Baume  du  Pérou,  dans  le  traitement 
de  la  colique  des  peintres  ;  mais  il  la  trouvait  impuissante  contre  les 
diverses  paralysies  qui  en  sont  si  fréquemment  la  conséquence.  Voici 
coniment  il  s’exprime  à  ce  sujet  ;  «  Himc  dolorem  atrocissimum  sa- 
nat  balsamum  Peruvianum  fréquenter  ac  in  magna  dosi  exhibitum, 
nempè,  si  ejus  guttæ  XX,  XXX  vel  LX  saccbari  albissimi  cochleari 
uno  inslillenLur,  et  bis  vel  ter  in  die  dentur  ;  at  paralysis  buîc  remé¬ 
die  liautl  cedit.  h 

Otorrhéc.  Nous  avons  employé  avec  avantage  les  injections  de 
teinture  de  benjoin  ou  de  solution  aqueuse  de  cette  substance  dans 
les  otorrhées  purulentes  consécutives  aux  fièvres  éruptives  chez  les 
enfants,  en  môme  temps  que  nous  donnions  à  rintérieur  le  sirop  de 
Tolu.  Ces  instillations  balsamiques  dans  ie  conduit  auditif  ont  élé'pré- 
conisées  contre  les  surdités  passagères  et  les  otalgies. 

Les  baumes  peuvent  être  rangés  au  nombre  des  médicaments  ner- 
vins  et  céiihnhqties^  et  sont  susceptibles  par  conséquent  de  servir  aux 
indications  auxquelles  nous  avons  dit  que  répondaient  les  remèdes 
qui  ont  autrefois  porté  ces  noms,  et  sur  lesquels  nous  avons  donné 
quelques  explications  en  traitant  des  plantes  labiées,  et  en  particulier 
de  la  mélisse. 

Ce  que  nous  avons  dit  de  l’usage  externe  de  la  térébenthine,  du 
goudron,  etc,,  etc,,  peut  nous  dispenser  de  nous  étendre  sur  celui  des 
baumes.  Le  Styrax,  le  Baume  de  la  Mecque,  sont  ceux  qui  sont  le  plus 
employés  à  l’extérieur.  Ils  sont  cependant  tombés  en  presque  complète 
désuétude.  Détersifs,  cicatrisants,  bons  pour  apaiser  les  douleurs  trop 
vives  des  plaies  :  leurs  propriétés  chirurgicales  se  résument  en  ces 
trois  qualités. 

De  tous  les  baumes,  celui  de  Tolu  mérite  le  plus  d'être  familier  aux 
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praticiens.  On  l’administre  à  la  dose  de  60  centigrammes  à  2  et 
4  grammes,  .soit  en  pilules,  soit  dans  un  électiiairc,  soit  suspendu 
dans  l’cati  au  moyen  d'un  mucilage.  On  prescrit  la  teinture  depuis 
2  jusqu’à  8  grammes.  Une  des  préparations  les  plus  usitées  est  le  si¬ 
rop.  avec  lequel  on  édulcore  très-agréablement  une  foule  de  tisanes, 
de  potions,  et  qu’on  peut  aussi  prendre  pur.  Les  tablettes,  les  pastilles 
au  Tolu  sont  d’un  usage  vulgaire  et  réputé  dans  les  rhumes,  II  n’est 
pas  de  remèdes  secrets  contre  les  catarrhes  qui  ne  contiennent  de  ce 
haume. 

Celui  du  Pérou  est  moins  agréable,  et  s’administre  du  reste  de  la 
même  manière,  ainsi  que  le  benjoin. 

L’acide  benzoïque  se  donne  à  moitié  dose. 

Ces  remèdes  entrent  dans  la  composition  d’une  foule  de  recettes  et 
de  formules  anciennes  et  modernes  qu’il  serait  fastidieux  d’énumérer, 
comme  l’eau  générale ,  V élixir  de  ^iroiit  iétê,  la  thériaque ,  V orviétan ,  la 
confection  d' hgacinthey  etc.,  etc. 


COPAIIU. 

JIATlEliE  MÉDICALE* 


Le  baume  ou  plutôt  Toléo -résine  de 
Copalm,  üîeo-redtm  Copnhu^  Copawœ  seu 
Copahiba  baisamum^  provient  de  plu- 
sieurs  arbres  de  la  famille  des  Légumi¬ 
neuses  du  genre  Copaifera,  qui  croissent 
au  Brésil,  aux  Antilles,  etc.  C'est  surtout 
Tespèce  Ùopaif^ra  o(fi,cinaii$  qui  en  four¬ 
nit  le  plus. 

^  Les  autres  espèces  ou  variétés  qui  lais¬ 
sent  découler  par  incision  cette  oléo-ré- 
sine,  sont  :  le  Copaifera  Guyanenp^^ 
Copmfera  coriacm^  Copaifera  cordifo- 
ha,  etc.  [Jn  seul  de  ces  arbres  peut  en 
fournir  jusqu’à  IS  livres  dans  respaee 
de  quelques  heures  ■  trois  ou  quatre  in- 
'  cisions  seulement  sont  pratiquées  cha¬ 
que  année. 

Le  Copahu  est  de  consistance  huileuse, 
franspareiit,  d’vine  couleur  jaune-citron, 
d’une  odeur  forte  et  désagréable,  d'uiie 
P  saveur  âcre,  amère,  ropoussanle.  Il  se 
dissout  très-bien  dans  falcoul  rectifié 
et  dans  l’éther  ;  la  dissolution  est  ordi* 
nairement  un  peu  laiteuse,  et  laisse  pré¬ 
cipiter  par  le  repos  un  peu  de  résine  ou 
d  huile  l\  se  combine  facilement 
aussi  avec  les  alcalis.  Tels  sont  les  carac- 
^  lères  du  Copahu  ordinaire  du  Brésil. 

RI.  Guibourt  meiitioniie  le  Copahu  de 
\  Cayenne  comme  offrant  un  grand  avan- 
tage  sur  l’autre  pour  radmînistratîon  in- 
léncure.  Il  s’en  distingue  par  une  odeur 
assez  agréable,  analogue  à  celle  du  bois 
d’aloès,  et  une  saveur  non  repoussante 
et  aussi  moins  persistante.  Ce  Copahu 

Trousseau  etPiuoux*  Û®  toiTioN* 


est  d’un  Jaune  foncé,  transparent  et  d'une 
consistance  un  peu  plus  agréable  que  le 
Copahu  originaire  du  commerce. 

Ü’après  les  analyses  de 
Gerberet  Stoizo,  le  Copahu  est  composé 
de  ;  huile  volatile, à  47  5  résine  jaunet 
33  à  35;  résine  visqueuse,  l,Gjà  3,13. 

La  résine  jaune  est  un  acide  auquel 
Scliweîtïer  a  pins  lard  donné  le  nom  d’n 
eide  copabiviqite^ 

La  composition  résineuse  du  Copahu 
isolée  a  été  employée  en  médecine. 

Lliuile  essentielle  a  la  même  composi¬ 
tion  que  Tessence  de  lérébentlnne. 

FtfUificafwn*  Si  le  Copahu  est  sophisti¬ 
qué  avec  rbuile  de  ricin  {c’est  la  falsifi¬ 
cation  la  plus  ordinaire),  on  le  fait  bouillir 
dans  Teau  pendant  longtemps  pour  dis¬ 
siper  toute  rbuile  volaille.  Le  Copahu 
étant  pur,  il  laisse  une  résine  qui  devient 
sèche  en  se  refroidissant  ;  s'il  contient 
de  riiuile  fixe*  il  reste  mou. 

Cette  méthode  est  de  MM,  Henri  et 
Delondre. 

La  fraude  par  toute  autre  huile  fixe  que 
celle  de  ricin  (soluble  dans  Talcool^  sera 
facile  à  reconnaître  par  ^alcool  rectifié  à 
115  degrés,  qui  dissoudra  le  Copahu  el 
non  rimîle* 

Une  autre  méthode  fort  bonne  et  plus 
simple,  indiquée  par  Berzelius,  permet 
aussi  de  reconnaître  la  falsification  du 
Copahu  par  l’huile  de  ricin.  On  verse 
une  k  deux  gouttes  de  baume  sur  du  pa¬ 
pier  tenu  à  quelque  distance  de  charbons 
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allumés,  pour  vûlatîlber  riuiile  ;  si  le  Co- 
pahii  est  pur,  il  reste  une  trace  homo|ïéne 
et  translucide  ;  s^il  est  mêlé  d'hiüle  fixe, 
la  taclie  est  entourée  d'une  auréule  grosse. 

Le  Cüpalui  est  aussi  falsifié  quebiuefuîs 
par  la  térébeutlnne  :  dans  ce  cas,  une 
goutte  versée  sur  une  plaque  de  fer  ronge 
donne  une  odeur  térébeiitliinée  et  décèle 
la  fraude. 

Enfin  le  Copahu  pur  doit  s'émulsionner 
avec  Famnioniaque  et  non  se  prendre  en 
masse  comme  cela  arrive  souvent  à  celui 
du  commerce  (Réveil). 

Pfrpfirûthfis  Cnp^^iti-  La  matière  qui 
solidifie  le  mieux  roléo-résine  est,  ainsi 
que  nous  Favons  dit  ailleurs,  la  magnésie 
calcinée;  aussi  l’on  s'en  sert  presque  tou¬ 
jours  pour  donner  de  la  consistance  aux 
pilules  de  Copaliu . 

Pi7u/es  tmffàirales  de  Copa/iU^ 

Pr.  :  Ranme  de  Copahu**  gram. 

Magnésie  calcinée, .  34  à  28  — 

51êiez, 

La  solidification  s'opère  assez  promp¬ 
tement.  Si  l'on  employait  la  magnésie 
blanche^  il  faudrait  en  augmenter  un  peu 
la  dose. 

Pi/ules  officinales  de  Copahu. 

Pr,  î  Copahu,.  ,  16  gram. 

Magnésie  calcinée .  I  — 

On  mêle  la  magnésie  au  Copahu  et  Ton 
remue  de  temps  en  temps.  11  faut  liuità 
dix  jours  pour  que  la  dissolution  ail  lieu 
[Mialhe). 

Pvous  devons  ajouter  que  le  baume  de 
Copahu  se  solidifie  d'autant  de  plus  vile 
qu’ii  est  plus  ancien  ;les  Copahus  récents 
ne  se  solidifient  pas  i  M.  Fauré,  de  Bor¬ 
deaux,  a  proposé  d'y  ajouter  de  la  téré- 
beiitliine. 

IM.  Thierry  solidifie  le  Copahu  au 
moyen  de  la  chaux. 

Les  formules  de  pilules  de  Copahu  ont 
eu  dans  ces  derniers  temps  quelque  im¬ 
portance, en  raison  de  la  difficulté  de  faire 
pr''*ndrc  aux  malades,  sans  un  extrême 
dégoût,  une  dose  un  peu  forte  de  ce  mé¬ 
dicament.  On  a  imaginé  plusieurs  procé¬ 
dés  ingénieux,  qui  consistent  à  renfermer 
du  Copahu  dans  de  pentes  capsules  faites 
avec  de  la  gélatine,  ou  du  gluten,  ou  de 
la  pâte  de  jujube. 

Cette  forme  médicamenteuse  permet 
de  prendre  îe  Copahu  sans  ressentir  sa 
saveur  ;  le  seul  reproche,  assez  grave  du 
reste,  qu'on  pourrait  lui  fairej.  c'est  cpie 
par  ce  moyen  il  arrive  quelquefois  que 
des  capsules  mal  préparées  ne  soient 
point  dissoutes  et  passent  intactes. 

Tels  sont  les  inconvénients  de  certaines 
capsules  dont  remploi  a  été  peut-être  un 
peu  trop  vanté. 

M.  Roy,  jîharmacien  à  Poitiers,  a  pro- 
pDséj  dans  un  mémoire  adressé  à  rEcole 


de  pliarmacle,  un  procédé  qui  nous  a 
paru  préférable  aux  autres.  Il  a  composé 
un  oléo-sacdiarolé  gommeux,  pour  re¬ 
couvrir  les  pilules  de  Copahu  ou  do  tout 
autre  médicament  repoussant  ;  il  est  ainsi 
parvenu  â  en  atténuer  rôdeur  et  â  en 
déguiser  presque  entièrement  la  saveur 
désagréable. 

Voici  sa  formule  : 


Pr.  :  Sucre  blanc,,, 

Gomme  arabique  en 
poudre. ..... 

Essence  de  citron  ou  do 
menthe,  ou  de  tout 


125  grarn. 

a2 


32  cent. 


Pulvérisez  le  sucre  après  y  avoir  ititro* 
duît  l'essence,  passez  â  travers  un  tamis 
de  crin  et  mêlez  h  la  gomme. 

Get  oléû-saccharolé  doit  être  conservé 
pour  le  besoin,  dans  un  flacon  bouché  & 
rémeri.  M  iloy  en  revêt  les  pilules  d'a¬ 
près  le  procédé  ordinaire. 


Optai  Copnhu  composé 

{OpintUfu  cum  Copahu  composiium)» 

Baume  de  Copahu _ _  I f)0 

Cubèbe  pulvérisé. .... .  100 

Cachou  pulvérisé».  * .  * .  100 

Mêlez  exactement  le  Copahu  avec  î® 
cachou;  ajoutez  par  parties  le  poivre  cu¬ 
bèbe,  et  faites  un  électuaire  bien  Iiomo* 
gène. 

Potion  de  Chopari. 

Pr,  :  Baume  de  Copahu. . ....  64  gram. 

Alcool  rectifié.**.. .... .  0#  — 

Sirop  de  Tolu. ..  ,t. ... .  6é  — 

Eau  de  inen  the  poivrée  ,  C4  — 

—  de  lîeur  d'oranger.  .  04  — 

Alcool  nitrique*  8  — 

On  mêle  Talcoo!  au  Copahu  dans  la 
fiole  même  où  la  potion  doit  être  conie- 
nne  ;  on  ajoute  successivement  îo  sirop, 
les  eaux  distillées,  puis  l'alcool  nitrique. 

Le  Copühii  fait  aussi  la  base  de  la  po¬ 
tion  de  Delpech,  ainsi  formulée  : 


Eau  de  meîithe. 

—  de  fleur  d'oranger,. 
Baume  de  Copalui.  . . . . 
Sirop  do  guimauve..*. 
Acide  sulfurique.*. . 
Gomme  adragante  . . 


31  graiiv. 

32  — 

32  — 

32  — 

4  — 

q*  3* 


Il  entre  aussi  dans  la  composition  de 
la  mixture  brésilieniiie  et  de  celle  de 
Fuller. 

Le  Copahu  s’administre  assez  souvent 
en  lavemojîi;  en  voici  quelques  formules  : 

Lavemenl  de  Copahu  (Bicord). 

Pr.  :  Copahu.  24  gram. 

Jaune  d’mul.  **.,..  *  n“  l. 
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Kx irait  gommeux  d'o¬ 
pium.  . .  ^  Cent. 

Eau . .  I9'2  gram. 

P*  S.  a. 

Lavement  avec  le  Co\^ahu* 

Pr.  :  Copaîiu i  IG  gram, 
Mclea  avec  le  jaune 
d'œuf*. . ,  ^  *  n®  l* 


Ajoutez  peu  à  peu  ; 

Décoction  de  guimanve.  *  315  gram^ 
Laudanum  de  Sydenliam.  2  — 

Eau-...**. . .  2Ü0  à  250  — 

F.  s.  a. 

Le  Cûpahu  se  donne  également  eu  in¬ 
jections. 


TIIÉllAPEUTIOUE. 


î 


L’action  physiologique  du  Copahu  diffère  peu  de  celle  de  la  Icré- 
henlliiue.  Plus  sûrement  qu’elle  pourtant,  il  donne  lieu  à  des  vomis¬ 
sements  et  à  la  diarrhée.  Les  effets  généraux  en  sont  aussi  moins 
prononcés.  L’action  spéciale  sur  la  membrane  muqueuse  génito-uri¬ 
naire  est  moins  marquée,  moins  constante,  mais  réelle  et  attestée 
par  de  nombreuses  observations.  Comme  la  térébenthine,  il  donne 
assez  souvent  lieu  à  d’opiniâtres  céphalalgies  et  à  diverses  éruptions 
érythémateuses  et  vésiculeuses  trôs-lûgaces. 


RionnorrimS)te.  L’emploi  du  Copahu  se  borne  presque  à  une  seule 
maladie,  et  si  la  térébenthine  passe  pour  le  remède  spécifique  du  ca¬ 
tarrhe  chronique  de  la  vessie,  le  Copahu  l’est  encore,  à  beaucoup  plus 
juste  titre,  de  celui  du  canal  de  l’urôtbre,  avec  ce  privilège  de  plus,  que 
ce  médicament  n’est  pas  contre-indiqué  par  l’état  môme  le  plus  aigu 
de  la  blennorrhagie,  et  peut  ôtre  administré  dans  toutes  les  périodes 
de  celle  difficile  maladie. 

Pour  démontrer  combien  les  a  priori,  les  règle.s  établies  sur  les 
purs  raisonnements  du  physiologisme,  le  radonalisme  superficiel  de 
l’époque  enfin,  est  funeste  aux  progrès  de  la  tbérapeulique,  il  n’y  a 
qu’à  jeter  les  yeux  sur  les  idées  que  se  faisaient  les  médecins  des  siè¬ 
cles  passés  de  l’action  du  Copahu  dans  les  blennorrhagies,  et  sur  les 
recommandations  pressantes  qu’ils  intimaient,  de  n’employer  ce  re¬ 
mède  que  dans  les  écoulements  chroniques,  atoniques  de  rurclhre.  Il 
faut  voir  en  quels  termes  précis  ils  en  proscrivaient  l’usage  dans  la 
période  aiguë  et  înllammatoire  de  cette  alfeciion,  fondés  qu’ils  se 
I  croyaient  sur  les  risques,  bien  plus,  sur  le  danger  certain  qu’il  y  avait 
^  à  exaspérer  tous  les  symptômes,  et  à  entraîner  une  fouie  d’accidents 
1  par  l’emploi  prématuré  de  cette  médication...  Ils  la  réservaient,  et  à 
dose  très-ménagée,  pour  l’époque  où  rien  ne  reste  de  la  blennorrhagie 
qu’un  simple  flux  muqueux  bien  ténu,  bien  blanchâtre  ;  enfin  pour  ee 
qu’ils  appelaient  une  blennorrhée  ou  une  gonorrhée.  Qu’esl-il  arrivé 
I  depuis?  (jue  de  nombreuses  expériences  dues,  il  est  vrai,  pour  la  plu¬ 
part,  à  des  circonstances  fortuites  ou  à  un  empirisme  téméraire  et 
■  blâmable  en  thèse  générale,  ont  fait  voir  que,  dans  la  grande  majorité 
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des  cas,  radministralion  du  Copahu  ti  de  tefes-hautes  doses  et  au  dé¬ 
but  le  plus  violent  des  blennorrhagies  les  plus  intenses,  sans  traite¬ 
ment  tempérant  et  antiphlogisticine  préparatoire,  que  le  Copahu  dans 
ces  cas,  disons-nous,  non-seulement  n’a  pas  accru  la  maladie,  mais, 
tout  au  contraire,  l'a  énergiquement  attaquée  et  en  a  débarrassé  sans 
inconvénient  les  malades  dans  un  espace  de  temps  plus  court  qu’au¬ 
cun  autre  moyen. 

11  résulte  encore  autre  chose  de  celle  considération  ;  c’est  que  les 
études  historiques  à  ce  point  négligées  font  que  quelques  auteurs 
modernes  s'opiniâtrent  à  revendiquer  la  priorité  de  l’emploi  du  Copahu 
dans  les  catarrhes  uréthraux,  tandis  que  dés  le  dix-septième  siècle  il 
servait  déjà  au  traitement  de  ces  maladies  entre  les  mains  do  F.  Hoff¬ 
mann,  et  qu’il  n’a  pas  cessé  jusqu’à  nous  d'étre  utilisé  dans  les  flux 
muqueux  des  organes  génito-urinaires  et  les  catarrhes  bronchiques, 
La  Matière  médicale  est  donc  depuis  très-longtemps  en  possession  de 
cet  agent  dans  tous  les  cas  qui  sont  encore  aujourd’hui  de  son  do¬ 
maine.  Les  règles  de  son  emploi  seules  ont  été  modifiées  sur  quelques 
points  par  les  praticiens  de  notre  époque,  et  nous  venons  de  dire  en 
quoi. 

Nous  n’avons  guère  à  nous  occuper  du  Copahu  que  dans  la  blen¬ 
norrhagie  et  la  leucorrhée,  ce  que  nous  avons  dit  de  l’action  de  la 
térébenthine  dans  les  autres  catarrhes,  ceux  de  la  vessie  et  du  pou¬ 
mon  spécialement,  étant  très-applicable  au  Copahu. 

Sans  parler  de  la  pratique  et  des  opinions  de  Hoffmann,  Pringle, 
Fuiler  Valcarengh,  Monro,  de  celles  de  Labat,  de  llope,  de  Cullen,  de 
rilluslre  J.  Hunier,  de  Cbopart,  de  Swedîaur,  etc.,  etc.,  qui  tous 
avaient,  sur  les  propriétés  médicales  du  Copahu  et  sur  les  conditions 
de  son  emploi  dans  les  écoulements  de  rurèllire,  les  idées  que  nous 
avons  plus  haut  rapprochées  de  celles  des  modernes,  arrivons  de  suite 
à  l’époque  où  l’on  a  repris  sérieusement  et  expérimentalement  cette 
question. 

C’est  dans  les  dernières  années  du  siècle  passé  que  Jacquin,  à  qui 
l’on  doit  (1787)  la  connaissance  et  la  desciiption  de  l’arbre  véritable 
qui  produit  le  Copahu,  donna  quelques  détails  sur  la  manière  hardie 
et  empirique  dont  certains  habitants  de  l'Amérique  s’administraient 
le  Copahu  en  injections  dans  l’urèthre,  et  particulièrement  l’infusion 
des  feuilles  du  Cojiaîfera  offuinalis  à  l’intérieur  dans  la  période  aigue 
des  blennorrhagies.  Un  autre  voj'ageur,  Pison,  rapporta  aussi  cette 
pratique.  Dès  lors  on  commença  à  braver  les  préceptes  de  prudence 
et  de  restriction,  les  craintes  illusoires  posées  a  priori  dans  la  pre¬ 
mière  méthode,  celle  de  Ilope,  de  Thébcn,  de  Cbopart,  de  J.  Hunier; 
on  SC  mit  à  traiter  d’emblée  des  blennorrhagies  récentes  avec  le  Copahu 
à  de  plus  hautes  doses.  M.  le  docteur  Ansiaux,  médecin  en  chef  des 
hospices  civils  de  Liège,  et  âl.  Ribes  père,  surtout,  proclamèrent  les 
premiers  la  supériorité  de  cette  méthode. 
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Le  premier  de  ces  médecins  fit  d’abord  connaître  six  observations 
de  succès  décisif  et  rapide  par  la  potion  de  Ckopart  administrée  comme 
la  prescrivait  ce  ebirurgien  (eau  distillée  de  menthe,  esprit-de-vin, 
baume  de  Gopahu,  sirop  de  capillaire,  de  chacun,  04  grammes;  esprit 
de  nilre  dulcifié,  32  grammes;  eau  de  fleurs  d’oranger,  8  grammes, 
aiôlez  et  prenez  deux  cuillerées  à  bouche  de  cette  potion  le  matin  ; 
une  il  midi  et  une  autre  dans  la  soirée  ;  conliniiez-en  l’usage  pendant 
douze  jours). 

N’oublions  pas  que  cette  médication  était  adoptée  dès  le  début. 
Dans  toutes  ces  observations,  RI.  Ansiaux  a  constaté  la  coïncidence 
de  l’amendement  avec  l’action  purgative  de  la  potion  ;  celle-ci  retardée 
ou  nulle,  celui-là  se  faisait  attendre  ou  manquait  complètement. 
Notons  ceci  ;  nous  serons  obligés  d’y  revenir.  Suivent  deux  cas  d’in¬ 
succès.  Le  premier  est  attribué  à  des  écarts  de  régime,  à  l’ivrognerie 
du  sujet,  qui  se  trouve  néanmoins  guéri  par  certaines  injections. 
Quant  au  second,  hauteur  suppose  qu’il  est  dû  au  défaut  d’effet  pur¬ 
gatif  de  la  part  du  Gopahu  sous  l’influence  duquel,  alors,  l’écoule¬ 
ment  augmentait,  CeLLc  fois  aussi  les  injections  le  supprimèrent. 

En  1812,  le  même  auteur  adressa  un  mémoire  à  r.\Lhénée  de  méde¬ 
cine  de  Paris,  On  y  lit  vingt-cinq  observations,  parmi  lesquelles  vingt- 
deux  témoignent  de  l’efficacité  certaine  et  prompte  du  remède  en 
question.  Des  trois  autres  cas,  l’un  est  noté  comme  n'ayant  été  en  rien 
modifié  par  le  Iraitcmcnt;  dans  le  second,  l’action  du  Copahu  est 
troublée,  annulée  par  l’abus  des  boissons  spirilucuses  et  les  écarts  de 
diète;  chez  le  vingt-cinquième  sujet,  l’irritation  de  Turèthre  et  le  flux 
blennorrhagique  s’exaspèrent  beaucoup  par  l’usage  de  la  potion  rési¬ 
neuse. 

Ce  mémoire  fut  l'objet  d’un  rapport  favorable  fait  à  l'Athénée  de 

» 

médecine  par  M.  Fizeau,  qui  déclara  avoir  employé  le  Copahu  d’après 
les  indications  de  M.  Ansiaux,  et  avec  le  môme  bonheur  r^ue  lui, 
M.  Cullerier  (l’oncle)  en  fit  aussi  éloge,  en  citant  toutefois  plus  de  cas 
d'insuccès  que  l’auteur  et  le  rapporteur. 

«  J'ai  vu  cette  médication,  dit  M,  Ansiaux  dans  les  réflexions  dont 
il  fait  suivre  les  faits,  augmenter  l’irritation  et  la  douleur,  lorsque  la 
blennorrhagie  était  trèsdnLense  ;  je  l’ai  vue,  chez  des  individus  d’une 
constitution  nerveuse,  déterminer  des  vertiges.  Mais  alors,  il  a  suffi 
d’en  suspendre  et  d’en  modérer  l’administralion  pendant  quelques 
jours  pour  y  revenir  ensuite  avec  succès.  »  M.  Ansiaux  ne  compte  pas 


parmi  les  accidents  et  les  contre-indications  de  ce  traitement  les  co¬ 
liques  et  le  dévoiement  ;  il  les  regarde  au  contraire  comme  indispen¬ 
sables  à  son  efficacité  et  en  fait  le  lien  lliérapeiitique,  le  phénomène 
intermédiaire  de  l’existence  ou  de  l’absence  duquel  dépend  le  succès 
ou  l’insuccès  du  Copahu  ;  s’appuyant  sur  le  principe  général  de  Dar- 
Lhez  :  «  Il  faut  imprimer  aux  forces  de  la  nature  des  cnsemlilcs  de 
mouvements  qui  tendent  vers  les  organes  éloignés,  et  qui  soient  per- 
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turbatcars  des  mouvements  q'u’aiïectc  la  fluxion.  »  Toutefois  il  con¬ 
vient  «  que  le  Copaiiu  n’agit  pas  ici  à  la  manière  des  autres  purgatifs.  » 

M.  Ansiaux,  comme  pour  foiTifier  sa  manière  physiologique  de  con¬ 
cevoir  l’action  du  Copuhu  dans  la  blennorrhagie  et  la  rendre  en  tout 
point  conforme  aux  principes  établis  par  Barthez  pour  l’application 
des  moyens  dérivatifs  et  révulsifs,  M.  Ansiaux  signale  une  particula¬ 
rité  qui  nous  a  échappé  ainsi  qu’à  tous  ceux  qui  ont  écrit  sur  l’emploi 
du  Copahu,  savoir,  que  lorsque  la  blennorrhagie  (la  fluxion,  dit-il)  est 
parvenue  à  son  état,  la  potion  balsamique  n’a  plus  les  mômes  avan¬ 
tages,  car  le  plus  souvent  alors,  selon  lui,  l’écoulement  diminue  pen¬ 
dant  l’action  du  remède  pour  reparaître  ensuite  avec  la  même  force  ; 
tandis  que  plus  lard,  dans  la  période  de  chronicité,  celte  médication 
retrouve  sa  vertu  radicale.  Cela  est  possible  et  nous  ne  le  nions  pas. 
C’est  un  point  de  thérapeutique  à  éclairer  par  Tobservalion,  Nous  prie¬ 
rons  seulement  ceux  qui  voudront  ainsi  le  résoudre  de  faire  attention 
aux  remarques  suivantes  : 

La  blennorrhagie  est  supprimée  par  les  agents  thérapeutiques  et  en 
particulier  par  le  poivre  de  Ctibèbc  cl  le  Copahu,  avec  d’autant  plus 
de  facilité  et  de  promptitude,  siü'tout  avec  d'autaiU  moins  de  chance  de 
7'écidives,  qu’elle  est  traitée  à  une  époque  plus  rapprochée  de  son  in¬ 
vasion,  ce  qui  est  d’accord  cette  fois  avec  l’observation  de  M.  Ansiaux, 


de  laquelle  il  résulte  qu’il  y  a  eu  un  succès  plus  l'apide  cl  plus  con¬ 
firmé  au  début  qu’à  la  période  û'état  de  la  maladie.  l’eut-ôlrc  donc 
que  si  ce  médecin  eût  persévéré  plus  longtemps  dans  radministrulion 
du  Copahu,  alors  que  la  maladie,  plus  profondément  fixée,  est  rebelle 
à  l'action  des  moyens  thérapeutiques,  alors  qu’une  membrane  mu¬ 
queuse  changée  dans  sa  vitalité  a  changé  son  mode  de  sécrétion  et 
doit,  selon  la  marche  naturelle  de  la  maladie,  continuer  ce  nouveau 
mode  de  sécrétion  pendant  un  temps  détermine  et  jusqu’à  la  transi¬ 
tion  à  l’état  chronique,  peut-être,  disons-nous,  qu’en  insistant  alors 
sur  la  médication,  il  ne  se  fût  pas  exposé  aux  récidives  qu'il  signale 
dès  qu’il  suspendait  la  potion  balsamique. 

Quant  à  l’action  plus  facile  et  plus  sûrement  curative  du  Copahu 
dans  l’étal  chronique  de  la  blennorrhagie,  dans  la  gonorrhée  propre¬ 
ment  dite,  que  dans  la  période  d’eVûf  dont  nous  venons  de  parler,  nous 
sommes  forcés  de  n’y  pas  croire  et  par  les  faits  qui  nous  sont  propres, 
et  par  le  nombre  et  l’unanimité  des  faits  étrangers  qui  déposent  contre 
celte  assertion.  Qui  ne  sait  la  tendance  souvent  invincible  de  tous  les 
vieux  catarrhes  à  récidiver,  à  se  reproduire  sous  la  moindre  influence? 
Les  alfecLions  catarrhales  du  poumon  et  de  la  vessie  ne  s’idenlilient- 
elles  pas,  pour  ainsi  dire,  avec  la  constitution  de  certaines  gens,  les 
vieillards  surtout,  sans  que  Fart  ait  d’auLre  privilège  que  celui  de  les 
abréger,  pour  se  contenter  encore  du  môme  avantage  à  la  première 
rechute  ? 


Les  écoulements  chroniques  de  furèthre  soûl  loin  de  faire  exception 
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à  cette  loi  :  ils  la  confirment  bien  plutôt.  11  est  des  gonorrhées,  dit 
Chopart,  qui  doivent  s’user  par  elles-mêmes  et  mourir  de  vieil¬ 
lesse.  ^  ^ 

En  1824,  le  hasard  mît  M.  le  docteur  Ribes  sur  la  voie  d'un  traite¬ 
ment  bien  plus  inusité  et  aussi  bien  plus  héroïque,  non-seulement 
contre  la  blennorrhagie  elle-même  à  toutes  ses  périodes,  mais  encore 
contre  les  accidents  graves  et  variés  qu’entraîne  si  souvent  sa  sup¬ 
pression  , 

Ce  praticien  recommandable  donnait  des  soins  à  un  jeune  homme 
affecté  de  blennorrhagie.  Il  lui  prescrivit  vingt  gouLlcs  de  Copahu  à 
prendre  tous  les  matins  dans  un  verre  de  tisane  de  fraisier  et  de  chien¬ 
dent.  Le  malade  comprit  mal  l’ordonnance,  et  avala  en  un  jour  la  dose 
de  32  grammes.  Peu  après,  coliques,  superpurgations;  cessation  com¬ 
plète  et  définitive  de  l’ccpulement. 

Pour  ce  qui  concerne  le  peu  d’inconvénients  de  porter  à  des  quantités 
IrÔs-éîevécs  la  dose  de  Copahu,  M.  Rîhes  cite  un  cas  où,  pris  à  celle 
de  04  grammes  en  une  fois,  non-seulement  il  n’a  causé  aucun  acci¬ 
dent,  mais  a  produit  une  prompte  et  solide  guérison.  Les  faits  re¬ 
cueillis  par  M.  Ribes  tendent  surtout  ù  démontrer  l’incomparable 
eflicacité  du  baume  de  Copahu  dans  le  traitement  des  accidents  in- 
llammatoîres  si  aigus  et  si  douloureux  qui  se  déclarent  fréquemment, 
et  coïncident  avec  la  suppression  complète  ou  incomplète  de  la  blen¬ 
norrhagie.  Le  plus  vulgaire  de  ces  accidents  métastatiques  est  le  tes¬ 
ticule  vénérien  ou  c/iaut/e^/visse  fomiee  f/aws  les  Imirses. 

Il  est  d’usage  d’attaquer  cette  orchite  hlennori'hagiqite  par  les  sai¬ 
gnées  générales,  les  applications  réitérées  de  sangsues  en  grand  nom¬ 
bre  sur  le  scrotum  et  le  trajet  du  cordon  testiculaire  ;  quelques 
praticiens  s’efforcent  en  même  temps  de  rappeler  l'écoulement  par 
des  injections  irritantes,  et  le  plus  souvent  par  rintroduction  de 
sondes  ou  de  bougies  dans  le  canal  ;  enfin,  quand  l’état  aigu  est  dis¬ 
sipé  par  ces  moyens,  et  qu’il  ne  reste  plus  qu’un  gonnemenl  plus  ou 
moins  considérable  avec  induration  du  testicule  et  surtout  de  l’épidî- 
dyme  et  de  la  naissance  du  cordon,  on  a  ordinairement  recours  à  des 
topiques,  des  emplâtres  résolutifs,  la  suspension  longtemps  continuée 
des  parties,  etc.,  etc...  M.  Ribes,  négligeant  cette  série  successive  et 
classique  de  moyens  dits  j'alionnels,  convaincu  que  si  par  cette  mé¬ 
thode  les  malades  échappent  assez  rapidement  à  l'élat  aigu,  les  indu¬ 
rations  et  les  engorgenients  du  testicule  ou  de  répididyme  survivent 
assez  souvent  à  cet  état  pour  attester  dans  une  foule  de  cas  l’insufli- 
sance  d’une  pareille  médication,  s'imagina  de  traiter  ces  complications 
par  l’agent  spécifique  qui  guérit  si  bien  raffection  principale,  et  ad¬ 
ministra  de  hautes  doses  de  Copahu  dans  une  orchite  hlennorrhagiquc 
double  et  très  aiguü.  Un  succès  prompt  et  évident  répondit  à  sa  ten¬ 
tative,  et  ce  résultat  heureux  se  répéta  un  nombre  de  fois  assez  grand 
pour  qu'il  lui  fût,  en  toute  sagesse,  permis  de  transporter  ce  nouveau 
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procédé  thérapeutique  à  la  cure  des  autres  formes  métastatiques  de 
la  hlennorrhagie  aiguë. 

Ainsi,  des  ophthalmies,  des  arthrites,  des  bronchites  intenses,  des 
catarrhes  aigus  de  la  vessie,  des  céphalées,  des  otaigies,  des  inflamma¬ 
tions  de  la  prostate  et  des  reins,  la  forme  dite  cordée  de  la  chaude- 
pisse,  les  engorgements  lymphatiques  de  l’aine  consécutifs,  etc..., 
vinrent  tout  naturellement,  entre  ses  mains,  subir  l'influence  curative 
du  Copabu  à  liaulcs  doses.  Des  observations  bien  caractérisées,  frap¬ 
pantes  môme,  suffisant,  en  un  mot,  ù  concilier  l’attention  et  le  crédit 
des  praticiens,  surtout  quand  est  connue  la  sûreté  de  leur  source,  et 
qu’on  peut  les  confirmer  par  celles  d’autres  médecins  honorables  et 
éclairés,  sont  citées  parM.  Ribes  à  l’appui  des  assertions  précédentes. 

Les  résultats  généraux  de  la  pratique  de  M.  Ribes,  sur  le  point  de 
thérapeutique  qui  nous  occupe,  sont  assez  importants  pour  que  nous 
ne  regrettions  pas  de  le  laisser  parler  ici  lui-môme  :  «  Depuis  seize  ans, 
je  no  fais  plus  mettre  de  cataplasme  ni  même  de  suspensoir  aux  ma¬ 
lades  qui  ont  le  testicule  vénérien.  (M.  le  docteur  Rossignol,  qui 
affirme,  dans  les  Annales  cliniques  de  la  Société  de  médecine  de  Mont¬ 
pellier,  avoir  traité  par  le  Copahii,  à  la  dose  de  8  grammes  en  vingt- 
quatre  heures,  plus  de  trois  cents  individus  dans  la  période  inflamma¬ 
toire  de  la  blennorrhagie,  ne  les  astreint  à  aucun  régime  sévère,  et 
ne  défend  pas  même  alors  l’exercice  du  cheval.) 

«  A  la  troisième  ou  quatrième  dose  de  Copabu,  la  douleur  et  l’in¬ 
flammation  du  testicule  diminuent  et  le  dégorgement  commence  à 
s'opérer  visiblement.  J’ai  observé  cela  non-seulement  dans  le  cas  de 
fluxion,  suite  d’une  gonorrhée  supprimée,  mais  encore  dans  les 
(luxions  testiculaires,  suite  de  toute  autre  cause.  On  n’a  qu’à  continuer 
l’usage  du  baume  de  Copalui  pendant  douze  ou  quinze  jours,  et  l’on 
parvient  à  faire  résoudre  des  engorgements  même  très-considérables 
tant  du  testicule  que  de  Tépididyme.  Les  premières  doses  agissent 
toujours  promptement  sur  le  testicule,  et  l’on  voit  diminuer  l’engor¬ 
gement  d’une  manière  sensible  ;  mais  ensuite  il  semble  rester  station¬ 
naire  pendant  quelques  jours,  puis  la  diminution  devient  apparente 
et  très-rapide.  .Avec  le  Copahu,  on  est  sûr  d’arrêter  raugmentation 
du  gonflement  et  d’opérer  le  dégorgement,  ce  qu’on  n’obtient  pas 
toujours  aussi  sûrement  par  les  autres  moyens.  J'ai  plusieurs  obser¬ 
vations  de  testicules  vénériens  qui  ont  résisté  aux  moyens  ordinaires, 
tels  que  saignées,  cataplasmes,  bains,  diète,  purgatifs,  onctions 
mercurielles,  et  qui  ont  cédé  au  baume  de  Copahu,  môme  très-rapi¬ 
dement. 

«  Je  détruis  la  gonorrhée  le  plus  promptement  possible,  parce  que 
je  la  regarde,  ainsi  que  les  chancres  et  les  bubons,  comme  un  foyer 
d’infection  toujours  renaissante.  Je  fais  continuer  l’usage  du  baume 
de  Copahu  pendant  dix  à  douze  jours  après  que  récoulemcnt  est  ar¬ 
rêté,  sans  quoi  la  gonorrhée  reparaît  quelquefois.  Le  Copahu  fait 
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cesser  les  ércclions  nocturnes,  la  douleur  et  l’inflammation  gonor- 
rhoïques  aussi  Lien  et  souvent  mieux  que  les  antiphlogistiques  ordi^ 
naires.  J’ai  observé  que,  dans- presque  tons  les  cas  de  suppression 
spontanée  de  la  gonorrhée,  il  reste  un  très-léger  suintement  qui  se  fait 
remarquer  surtout  le  matin.  Le  sommet  du  gland  et  l'orifice  de  l’urè- 
Ihre  offrent  une  sorte  d'auréole  d’un  rouge  plus  ou  moins  vif,  ce  qui 
annonce  encore  l’existence  du  mode  d’action  gonorrhoïque  que  le 
Copahufaît  ordinairement  disparaître.  Si  les  baumes  ne  réussissent 
pas  toujours  à  détruire  complètement  l’écoulement,  j’assure  que,  lors¬ 
que  je  les  ai  donnés  à  forte  dose,  ils  n’ont  jamais  échoué  contre  les 
accidents  déterminés  par  la  suppression  spontanée  de  la  gonorrhée, 
parliculièrement  lorsque  ces  accidents  s’étaient  développés  peu  de 
temps  après  la  suppression  de  l’écoulement  et  que  le  remède  a  été 
immédiatement  employé.  » 

Nous  avons  dit  que  M.  Ribes  n’élait  pas  le  seul  qui  eût  reconnu  la 
vertu  curative  du  Copalui  dans  les  all'cctions  dues  à  la  suppression  de 
la  blennorrhagie.  II  est  vrai  que  dans  ce  cas  il  ne  nous  est  pas  possible 
■de  juger  les  expériences  de  ce  médecin  par  les  nôtres  propres,  car 
■quoique  nous  ayons  bien  souvent  et  avec  avantage  combattu  la  blen¬ 
norrhagie  par  le  Copahii,  il  ne  nous  est  jamais  arrivé  d’en  faire  usage 
dans  les  circonstances  que  nous  venons  de  signaler.  Mais  assez  de 
praticiens  inslriiîts  et  dignes  de  foi  ont  obtenu  les  mêmes  résultats 
'<jue  M.  Ribes,  pour  que,  nous  le  répétons,  celte  médication  prenne 
rang  dans  la  Üiérapeutique,  et  qu’il  ne  soit  pas  téméraire  de  chercher 

,i\  rutiliser,  le  cas  échéant. 

^  * 

Parmi  les  médecins  qui  en  ont  aussi  proclamé  des  avantages  (tou¬ 
jours  dans  les  complications  en  question),  nous  citerons  particuliô- 
arement  Laennec,  M.  Rlaud,  de  Beaucaire,  et  le  professeur  Delpech. 

En  traitant  du  Cubèbe,  nous  avons  déjà  rendu  compte  des  résultats 
Bieureux  que  ce  poivre  avait  donnés  au  célèbre  chirurgien  de  Mont¬ 
pellier  dans  la  blennorrhagie.  Le  Copahu  ne  lui  a  pas  moins  réussi 
(dans  la  même  maladie.  Une  masse  de  plus  de  quatre  cents  cas  sert  de 
Ifondemcnl  aux  règles  thérapeutiques  et  aux  convictions  de  Delpech 
«ur  ce  point.  Voici  comment  il  procédait  : 

Si  rinflaramation  était  si  excessive  qu'il  y  eût  lieu  de  redouter  sa 
propagation  à  toute  l’épaisseur  des  parois  du  canal  et  du  tissu  cellu- 
Oaire  environnanf,  avec  passage  à  la  suppuration  et  abcès  au  périnée, 
al  débutait  avec  des  saignées  générales  et  locales,  suivant  le  besoin, 
puis  il  prescrivait  le  Copahu,  sans  qu’il  fût  nécessaire  pour  cela  que 
Ha  période  suraiguë  de  la  blennorrhagie  fût  achevée,  de  môme  qu’il 
H’cmployait  d’emblée  dans  tous  les  cas  qui  ne  se  présentaient  pas  avec 
)CetLe  profonde  intensité  d’accidents  phlcgmasiques,  qu’il  tâchait  préa- 
flablement  d’abattre  par  les  antiphlogistiques  ;  c’est-à-dire  qu’il  y  avait 
irecours  tout  d’abord  dans  les  blennorrhagies  qui  sc  déclaraient  avec 
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un  appareil  inflammatoire  rcnrermé  dans  les  bornes  ordinaires  ;  ce 
cjui  est  le  cas  leplus  commun. 

Delpech,  dans  son  mode  d’administration  du  Copahu,  arrivait  pro¬ 
gressivement  à  en  donner  8  grammes  par  jour,  4  le  matin  et  4  le  soir. 
Parvenu  à  la  dose  curative,  il  y  persistait  pendant  huit  jours;  puis, 
au  lieu  de  la  suspendre  brusquement,  la  diminuait  insensiblement,  et 
descendait  ainsi  jusqu’à  la  quantité  d’où  il  était  parti.  Sa  potion  ordi¬ 
naire  était  ainsi  ordonnée  : 

Eau  de  metitlie  \ 

—  de  Heurs  d’oraii^cr. . . . .  * . f 

_  ,  r  ’  Ua  3?  gra:ii. 

Baume  de  CopaUu,  . . j 

Sirop  de  limon . .  *  / 

Acide  sulftirifjue, 4  — ^ 

GomiDe  adragante . . . .  q,  s 

A  prendre  une  cuillerée  matin  et  soir. 

Dans  le  cas  de  vomissements,  de  diarrhée,  d’intolérance  en  un  mot, 
de  la  part  des  voies  digestives,  il  faisait  ajouter  de  8  à  13  gouttes  de 
laudanum.  " 

On  dit  qu’à  l’hôpital  militaire  de  Montpellier,  on  faisait  prendre  le) 
Copahu  dans  du  vin  ou  de  la  tisane  commune.  Delpech  formulait  sou 
vent  des  pilules  de  Copahu  incorporé  au  savon  blanc  et  à  l’iris,  pour 
les  estomacs  qui  ne  pouvaient  pas  le  digérer  sous  d'autres  formes.  II 
signale  ce  que  nous  avons  bon  nombre  de  fois  observé,  savoir,  que 
l’amélioration  du  premier  moment  est  bien  plus  difltcile  à  soutenir] 
qu’à  produire,  et  puis  qu’aprés  quelques  jours  de  l'administration  dui 
remède,  bien  des  malades  commencent  à  ressentir  de  la  cardialgie, 
des  chaleurs  d’estomac,  de  l’inappétence,  des  digestions  pénibles,  des 
vomissements  môme,  et  souvent  aussi  de  la  diarrhée.  L’acide  sulfu¬ 
rique  lui  semble  alors  un  des  meilleurs  adjuvants  capables  de  faciliter 
la  digestion  du  Copahu. 

G'csl  pour  obvier  à  ces  inconvénients  et  empêcher  le  discrédit  où 
ils  auraient  pu  faire  tomber  un  utile  médicament,  que  le  profes¬ 
seur  Velpeau ,  d’après  le  conseil  de  Bretonneau  ,  essaya  d’admi¬ 
nistrer  le  Copahu  par  le  rectum.  On  a  déjà  vu  les  heureux  résultats 
que  ce  professeur  avait  relirés  des  lavements  avec  le  cuhèbe  dans  la 
maladie  qui  nous  occupe.  L’action  autiblennorrhagique  du  Copahu 
ne  s’est  pas  non  plus  démentie  sous  cette  nouvelle  forme  d'ingestion. 

Dans  un  mémoire  publié  en  1857  aux  Archives  générales  de  mé¬ 
decine,  et  dans  lequel  Velpeau  a  réuni  scs  expériences  sur  les  deux 
spécifiques  si  connus  de  la  blennorrhagie,  le  cubèbe  et  le  Copahu 
donnés  eu  lavements,  il  est  question  de  trente  cas  relatifs  à  celte  der¬ 
nière  substance. 

Voici  ce  qu'on  est  en  droit  d’en  conclure  ; 

Le  baume  de  Copahu  donné  par  l’anus  diminue  à  peu  près  constam¬ 
ment  les  éCüulcmeiUs  blennorthagiques,  soit  chez  l’homme,  soit  chex 
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la  femme.  Dans  beaucoup  de  cas,  il  les  supprime  compi élément  au 
bout  de  quatre,  cinq,  sept  ou  buît  jours  :  plus  souvent  il  les  réduit  au 
tiers  ou  à  la  moitié  de  leur  abondance  ;  et,  règle  générale,  après  le 
huitième  ou  dixième  lavement,  son  action  devient  nulle,  s’il  n’a  pas 
complètement  réussi.  Il  faut  en  augmenter  graduellement  la  dose,  en 
commençant  par  8  grammes  et  s’élevant  progressivement  jusqu’à 
32  grammes.  On  le  suspend  dans  le  jaune  d’œuf  ou  dans  un  mucilage 
quelconque,  la  gomme,  la  guimauve,  le  Hn,  Si  le  rectum  est  très-irri¬ 
table,  on  ajoutes  centigrammes  d’extrait  aqueux  d’opium,  et  dans  ic 
cas  de  douleurs  excessives  dcl’urètbre,  d’érections  pénibles  ,etc.,  on  y 
môle  quelques  centigrammes  de  camphre.  L’état  le  plus  aigu  de  la 
chaude-pisse  ne  contre-indique  pas  le  Copahii,  à  qui  Velpeau  n’a 
jamais  vu  produire  d’accidents.  Le  lavement  devra  être  pris  sous  le 
plus  petit  volume  possible  et  gardé  longtemps.  On  aura  bien  soin,  en 
injeclanl  le  clyslère,  de  ne  pas  bumecler  les  sphincters  avec  le  con¬ 
tenu  de  la  seringue,  car  le  contact  de  ce  liquide  sur  rextrémilé  du 
rectum  cause  des  épreintes  cuisantes  qui  peuvent  provoquer  l’expul¬ 
sion  trop  prompte  du  remède, 

Kous  aurions  à  parler  encore  d’une  foule  d’autres  travaux  sur  lo 
Copahu  dans  la  blennorrhagie  aiguë  et  chronique  ;  mais  ils  ne  nous 
apprendraient  rien  qui  n’ait  été  constaté  par  les  observateurs  à  la  pra¬ 
tique  desquels  nous  nous  sommes  plus  particulièrement  arrêtés.  Tout 
ce  qu’il  est  bon  de  savoir,  c’est  qu’ils  sont  puissamment  confirmatifs 
des  résultats  énoncés  dans  ceux-ci.  D’ailleurs,  le  Copahu,  dans  la  blen¬ 
norrhagie,  a  acquis  une  réputation  maintenant  assise  et  bien  méritée. 
11  n’est  pas  de  médecin  qui  ne  sache  par  lui-même  à  quoi  s’en  tenir  à 
cet  égard. 

Pour  ce  qui  nous  concerne,  si  jusqu  ici  nous  n’avons  fait  qu’expo¬ 
ser  tes  observations  et  les  travaux  des  autres,  sans  trop  y  mêler  le 
tribut  de  notre  propre  expérience,  ce  n’est  pas  qu’elle  soit  nulle  sur 
celte  matière  ;  mais  c'est  qu’étant  arrives  par  elle  aux  mômes  résultats 
{quant  à  ce  qui  regarde  la  blennorrhagie  au  moins  ;  car  nous  avons 
déjà  avoué  que  notre  observation  pcrsonnolle  ne  nous  avait  rien  ap¬ 
pris  louchant  !e  Irailcment  des  complications  métastatiques  de  cette 
afiéction  par  le  Copahu)  que  les  auteurs  dont  nous  avons,  par  ce  mo¬ 
tif,  adopté  la  relation,  nous  nous  sommes  réservé,  une  fois  pour  tou¬ 
tes,  de  déclarer  à  la  fin  de  cet  exposé,  que  nous  pouvons  ratifier  cli¬ 
niquement  et  d’une  manière  générale  tout  ce  qu’ils  ont  établi  d’essentiel 
sur  la  question  de  thérapeutique  que  nous  traitons  en  ce  moment. 
Cela  soit  dit  surtout  à  l'égard  de  tous  les  travaux  que  nous  avons  fait 
.  connaître  dans  ce  chapitre,  à  rexception  toutefois  de  ce  qui  a  été  noté 
par  M,  Ansiaux,  sur  la  nécessité  de  l’action  purgative  du  Copahu  pour 
que  ce  médicament  développe  sa  vertu  anliblennorrhagique  ;  et  en 
cela  nous  sommes  d’accord  avec  lUbes,  Delpech,  Velpeau,  llos- 
'  signol,  Guilion,  et,  nous  ne  craignons  pas  de  ic  dire,  avec  tous  les 
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praticiens  qui,  n’ayanl  pas  d’intérêt  systématique  à  saurer  d’une  ruine 
ou  d’une  objection  embarrassante,  ont  vu  les  faits  à  l’œil  nu  ;  or  tous 
ceux-là  ont,  au  contraire,  été  amenés  par  Tobservation  à  désirer  pour 
condition  favorable  à  l’action  complète  et  efficace  du  Copahu,  sa  tolé¬ 
rance,  sa  digestion  les  plus  parfaites.  Il  n’y  a  qu’à  voir  si  les  purgatifs 
réussissent  aussi  merveilleusement  que  les  résines  dans  les  catarrhes 
en  général,  et  principalement  le  Copahu  dans  la  blennorrhagie. 
Presque  tous  les  médecins  s’efforcent  d’assurer  cette  tolérance  par 
des  narcotiques,  des  substances  astringentes,  antiémétiques.  Nous 
n’insistons  pas  davantage  sur  ce  fait,  maintenant  presque  universelle¬ 
ment  admis.  De  ce  que  nous  n’admettons  pas  que  ce  soit  par  son  ac¬ 
tion  purgative  qu’agisse  le  Copahu,  il  ne  s’ensuit  pas  que  ce  médica¬ 
ment  ne  manifeste  ses  propriétés  spéciales  que  lorsqu’il  ne  purge  pas. 
Il  faut  supposer  alors  ou  qu’il  agit  comme  purgatif  tout  spécial,  ou 
que  son  action  évacuante  n’empôclie  pas  le  développement  de  sa  vertu 
anlicatarrhale,  et  surtout  antiblennorrhagique. 

Une  chose  bien  remarquable,  constatée  par  nous  comme  par  Del¬ 
pech  et  M.  llicord,  c’est  rimniense  distance  qui  sépare  la  blennor¬ 
rhagie  de  la  femme  de  celle  de  l’homme,  sous  le  rapport  de  l’inQuence 
qu’exerce  sur  elle  le  Copahu.  Cette  substance  est  aussi  peu  efficace 
chez  la  femme  qu’elle  l’est  chez  l’homme,  dans  les  limites  toutefois 
qu’ont  signalées  Delpech  et  Velpeau  ;  et  cela  est  surtout  vrai  de  l’état 
aigu  de  la  blennorrhagie  chez  la  première,  car  dans  la  leucorrhée  qui 
se  confond  avec  la  blennorrhagie  chronique,  le  Copahu  semble  re¬ 
trouver  sa  puissance  curative,  à  un  moindre  degré,  il  est  vrai,  que  chez 
l'homme. 

Mais,  particularité  encore  plus  étonnante  !  on  sait  que  la  blennor¬ 
rhagie  de  la  femme  n'es  tpas  limitée  à  l’urèthre,  et  qu’elle  envahit  sou¬ 
vent,  en  même  temps  que  ce  canal,  des  portions  plus  ou  moins  éten¬ 
dues  de  la  muqueuse  vulvaire,  vaginale,  et  même  utérine;  que 
quelquefois  elle  se  borne  à  l’une  de  ces  régions;  qu’elle  peut,  en  un 
mot,  les  envahir  toutes  séparément,  comme  toutes  simultanément. 
Or  ici  reparaît  l’analogie,  l'identité  même  d’action  du  Copahu  dans 
les  blennorrhagies  des  deux  sexes,  analogie  qui  tout  à  1  heure  avait 
semblé  rompue. 

Si  la  blennorrhagie  de  la  femme  n’occupe  que  Turèthre,  notre  agent 
spécifique  réussit,  tandis  qu'il  est  le  plus  souvent  impuissantquand  l'é¬ 
coulement  prend  sa  source  sur  quelques  parties  de  la  muqueuse  vulvo- 
utérine  ou  sur  sa  totalité.  Celte  différence  est  si  marquée  que,  lorsque 
la  blennorrhagie  occupe  à  la  fois  et  Turèthre  et  le  vagin,  ou  d’au¬ 
tres  parties  de  la  muqueuse  génitale,  et  qu’on  administre  le  Copahu, 
on  voit  celles-ci  rester  affectées,  alors  que  l’écoulement  uréthral  a  tout 
à  fait  cessé  d'avoir  lieu.  On  ne  peut,  dans  ce  cas,  s’empêcher  d’expli¬ 
quer  celte  action  exceptionnelle  et  circonscrite  par  le  passage  des 
urines  charriant  avec  elles  une  certaine  quantité  de  Copahu. 
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Des  expériences  récemment  faîtes  à  rhôpital  Saint -Louis  par 
;M.  Hardy  mettent  aujourd'hui  la  théorie  hors  de  doute.  Ce  médecin 
.a  injecté  dans  le  vagin  bleunorrhagique  de  femmes  à  qui  il  adminis¬ 
trait  du  Copahu  leurs  propres  urines  chargées  de  cette  oléû-résîne,  et  la 
[blennorrhagie  vaginale  acédé,  tandis  qu’auparavant,  l’écoulement  uré¬ 
thral  seul  avait  été  modiGé.  Dans  ce  dernier  cas  les  injections  d’urines 
icopahiques  étaient  faites  par  la  vessie  ;  dans  le  premier,  par  le  méde¬ 
cin.  Ars  imiîatio  naturæ. 

Quand  un  malade  prend  du  Copahu,  dit  M.  Gubler  {Bull,  de  la  Soc. 
de  thérap.,  1“  série,  p.  xvi},  il  rend  dans  ses  urines  une  matière  coa¬ 
gulable  par  l’acide  nitrique,  que  l’on  a  prise  pendant  longtemps  pour 
de  i’albumine.  Valentin,  Rciss  et  d’autres  avaient  déjà  pensé  que  ce 
pouvait  être  une  résine.  Mais,  en  ajoutant  de  l’alcooi,  on  redissout  le 
précipité  et  l’on  démontre  par  là  que  la  matière  précipitée  n’est  pas  de 
l’albumine.  Cette  substance  est  sans  doute  une  matière  résineuse, 
peut-être  l’acide  copahivique.  11  passe  en  outre  une  substance,  coa¬ 
gulable  aussi  par  l’acide  nitrique  et  soluble  dans  l’éther,  c'est  sans 
idoute  une  substance  ternaire.  Pourtant,  en  la  traitant  par  l’acide  sul¬ 
furique  et  le  bichromate  de  potasse,  on  devrait  obtenir  du  sesqui¬ 
oxyde  de  chrome  et  ce  résultat  ne  s’obtient  pas  ici.  M.  Gubler  en  con¬ 
clut  que  la  résine  s’est  oxydée  et  que  c’est  une  substance  plus  oxydée 
qui  passe  dans  l’urine. 

On  sait  en  outre  que,  quand  on  donne  aux  malades  des  balsami¬ 
ques,  les  essences  et  les  résines,  c’est-à-dire  les  substances  binaires  et 
lernaires,  suivent  une  migration  diQcrente  dans  l’organisme. 

Les  essences  sont  éliminées  par  certains  émonctoires,  c’est-à-dire 
les  glandes  sudoripares  et  les  voies  aériennes.  C’est  pour  cette  raison 
que  rbaleine  prend  l’odeur  du  Copahu  et  queréliinination  par  la  peau 
amène  des  éruptions  qui  varient  de  l’érythème  à  la  vésicule.  Les 
substances  résineuses,  ternaires  et  non  volatiles,  passent  par  les  uri- 
Éies  à  l’étal  d’acides  ou  de  sels, 

-  On  peut  donc  éviter  aux  malades  une  partie  des  inconvénients  du 
Copahu,  c’est-à-dire  l’odeur  de  l'haleine  et  les  éruptions  cutanées,  en 
leur  donnant  la  résine  de  Copahu  seulement,  c’est-à-dire  du  baume  de 
ICopahu  privé  de  son  essence. 

Cette  préparation  se  trouve  toute  faite  dans  le  commerce  :  les  par- 
Ifumeurs  emploient  l’essence  de  Copahu  comme  support  de  toutes  les 
substances  odorantes  volatiles  et  font  celte  séparation.  Aussi  vendent- 
ils,  au  prix  de  2  francs  le  kilogramme,  cette  résine  parfaitement 
|>réparée. 

M.  Gubler  emploie  cette  résine,  an  lieu  du  baume  de  Copahu,  depuis 
Jjlusieurs  années,  et  s’en  trouve  bien. 

'  Les  contre-indications  du  Copahu  ne  se  tirent  guère  que  de  l’état 
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(les  voies  digestives.  Il  serait  îi  coup  sûr  peu  sage  de  l’administrer 
lorsque  quelque  portion  de  la  surface  gastro-intestinale  présente  des 
points  de  phlogoso  ou  d’irritation.  Un  des  inconvénients  qui  en  résul¬ 
teraient,  indépendamment  du  risque  que  l’on  courrait  d’exaspérer  la 
maladie  du  tube  alimentaire,  serait  l’intolérance  du  Copahu,  et  con¬ 
séquemment  la  nullité  de  son  action. 

L’exanthème  miliaire  ou  crytliémoïde,  le  gonflement  du  testicule, 
phénomènes  qui  se  remarriuent  quelquefois  pendant  l’administration 
du  Copuiiu,  ne  sont  d’aucun  poids  dans  la  considération  des  motifs  qui 
peuvent  contre  indiquer  ce  remède.  Delpech  dissipait  rapidement  le  i| 
premier  de  ces  cflets  par  un  purgatif;  mais  il  cesse  ordinairement  de 
lui-même  au  bout  de  deux  ou  trois  jours,  sans  qu'il  soit  Ijcsoin  de 
discontinuer  le  Copahii,  et  n'est  jamais  fcbrile.  Quant  à  l’orchitc  ar¬ 
tificielle  qui  s’ensuit  beaucoup  plus  rarement,  il  ne  faut  pas  non  plus 
s'y  arrêter.  1/usagc  poursuivi  du  Copahu,  loin  de  l’accroître,  y  met 
tin  très-promptement. 


Catarrhe  réBicai.  Le  doctcnr  Soncbicr,  de  Romans,  a  constaté  la 
spécificité  du  Copahu  dans  le  traitement  des  catarrhes  chroniques  vé¬ 
sicaux. 

L’injection  du  Copahu  a  étépratiquée  par  lui  cinq  fois,  cldc  la  ma¬ 
nière  suivante  :  «Après  avoir  injecté  (c'est  M.  Souchicr  qui  parle)  une 
suffisante  quantité  d'eau  d’orge  dans  la  vessie  pour  la  remplir,  je  l’en 
relirai  quelques  minutes  après.  Je  réitérai  celte  injection  simple  afin 
de  nettoyer  aussi  entière  ment  que  possible  le  réservoir  malade  et  fa¬ 
voriser  d’autant  mieux  le  contact  immédiat  du  remède.  Ensuite,  j’in¬ 
jectai  CÜ  grammes  de  baume  de  Copahu,  mêlés  à  une  égale  quantité 
d’eau  d'orge,’  et  je  les  laissai  dans  la  vessie;  voîlû  pour  les  deux  pre¬ 
miers  jours.  Au  troisième,  les  urines  coulèrent  naturellement,  tou¬ 
jours  par  un  jet  plus  volumineux.  Je  réussis  ce  joiir-li,  sans  peine 
pour  moi  et  sans  aucune  douleur  pour  mon  malade,  à  faire  mes  injec¬ 
tions  sans  le  secours  de  la  sonde.  Comme  j’injectai  l’eau  d'orge  tiède, 
en  l'aiguisant  dès  le  troisième  jour  avec  un  douzième  de  miel  rosat, 
je  fus  étonné  de  voir  que  le  malade  trouvât  brûlante  l’impression  du 
baume  de  Copahu  que  j’injectai  cependant  froid.  Cette  sensation  avait 
lieu  dans  toute  l’étendue  du  canal,  mais  principalement  dans  toute  la 
région  sous-pubienne  qui,  du  reste,  opposait  le  plus  de  résistance  au 
passage  de  l’injection.  Je  voulais  savoir  si  cela  tenait  à  une  action  par¬ 
ticulière  au  baume  de  Copahu  ou  h  la  perversion  de  'la  sensibilité 
causée  par  l’état  pathologique.  J’injectai  à  cct  effet,  à  la  même  tem¬ 
pérature,  un  mélange  û  parties  égales  d’eau  et  devin  ;  il  produisit  ab¬ 
solument  la  môme  sen.saUou.  Celle  sensibilité  exagérée  persistait 
encore  au  moment  des  dernières  injections,  malgré  les  progrès  rapi¬ 
des  que  faisaient  les  organes  vers  la  consolidation  de  leur  guérison.  » 

11  est  juste  cependant  d’ajouter  que  l’idée  de  combattre  le  catarrhe 
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ésîcal  à  l'aide  des  injections  de  substances  résineuses  appartient  à 
lupuytren.  Indépendamment  des  pilules  de  tcrébenlhine  de  Venise, 
ue  ce  chirurgien  administrait  intérieurement,  il  injectait  la  vessie 
atarrheuse  avec  de  l’eau  de  goudron.  Nous  conservons  dans  nos  ca- 
iers  les  détails  de  plusieurs  faits  que  nous  recueillîmes  à  l’Ilùtel- 
►ieu  en  1828  et  1829,  concernant  ces  sortes  d’injections. 

Voici  comment  Dupuytren  procédait  ; 

Il  faisait  infuser  à  froid,  pendant  une  nuit,  500  grammes  de  gou- 
ron  dans  5  kilogrammes  d'eau  de  fontaine;  il  la  faisait  filtrer  et 
haulfer  avant  de  s’en  servir.  Cette  eau  était  jaunâtre  comme  de  l’o- 
angeade  cuite,  etexhalait  fortement  Todeur  do  la  résine.  Il  inlrodui- 
ait  une  grosse  sonde  de  gomme  élastique  dans  la  vessie  et  y  injectait 
DUS  les  matins  deux  grosses  seringues.  La  sonde  était  immédiatement 
étirée,  et  le  malade  engagé  à  ne  pas  uriner  pendant  un  quart  d’heure, 
ai  bout  de  ce  temps,  le  malade  rendait  rcan  et  une  quantité  considé’ 
aide  de  mucus.  Ce  mucus  diminuait  de  plus  en  plus  les  jours  sui- 
ants.  Nous  avons  vu  des  catarrhes  vésicaux  guérir  de  la  sorte  dans 
espace  de  douze  à  quinze  jours  (Gazelle  7m’d.,  1897). 

Nous  ajouterons  que  M.  Devergîe  aîné  a  publié,  sur  le  traitement  du 
atarrhe  chronique  de  la  vessie  par  les  injections  de  Copalui,  des  tra- 
aux  assez  concluants.  Il  suspend  la  résine  dans  une  émulsion  de  gui- 
nauve  ou  de  graine  de  lin.  La  quantité  du  Copahu  est,  suivant  l’irri- 
abilîté  delà  vessie,  de  2  à  4 grammes,  pour  un  litre  de  décoction  de 
'une  des  plantes  émollientes  et  mucilagineuses  en  question. 

Nous  avons  réussi  par  ce  Lraitcmenl  â  guérir  complètement  un  des 
ilus  graves  catarrhes  de  la  vessie  qu’il  nous  ait  jamais  été  donné 
l'observer. 

En  définitive,  le  Copahu  est  un  remède  irtile  dans  les  ca_  que  nous 
»Yons  spécifies.  Toutefois,  il  échoue  encore  trop  souvent  dans  le  trai- 
icmcnt  des  blennorrhagies.  Nous  avons  l’habitude  de  l’abandonner 
iprès  peu  de  temps  de  son  emploi,  lorsque,  porté  d’emblée  â  une  dose 
issez  énergique,  il  n’a  pas  sensiblement  modifié  l’écoulement.  De  jour 
sn  jour,  celle  résine  devient  plus  rare  et  moins  pure,  et  nous  ne 
fOnimes  pas  sans  altriliuer  à  celte  circonstance  les  insuccès  que  de- 
luis  quelques  années  nous  subissons  dans  son  application  à  la  cure 
|es  blennorrhagies. 

'  Disons  aussi  que,  lorsqu'on  s’opiniât  re  dans  son  emploi,  les  malades 
inissent  quelquefois  par  contracter  des  dyspepsies  et  même  des  gas- 
:rites  d’une  curation  irès-diflicile.  Il  ne  s’agit  plus  d’une  sinqde  irrita- 
iion  de  cause  externe  cédant  facilement  au  repos  des  organes  digestifs, 
nais  à  une  véritable  diathèse  intlammatoire  spéciale,  arUliciellement 
iréée  par  cette  drogue,  et  qui  inrecle  et  détériore  l’économie.  Les 
naïades  atteints  de  blennorrhagie,  qui  prennent  pendant  longtemps 
lu  Copahu,  maigrissent,  pâlissent,  et  conservent  bien  souvent  dos 
traces  trop  durables  de  celte  sorte  d'inloxicaliou. 
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Ainsi  donc,  n’abnsons  pas  du  Copahu  ;  empîoyons-le  sagement,  et 
n’ayons  pas  la  prétenüon  de  le  mettre  au  rang  d‘un  spécifique  qui  doit 
guérir  tôt  ou  lard.  Sachons  le  repousser  et  l’invoquer  à  propos. 

Enfin,  pour  terminer  ce  qui  regarde  l'emploi  du  Copahu  dans  la 
blennorrhagie,  nous  ne  saurions  trop  recommander  la  graduation  des 
doses  en  commençant  par  2  ù  4  grammes  au  plus,  puis  s’élevant  pro 
grcssivcment  jusqu’à  la  quantité  curative,  qui  dépasse  rarement 
lo  grammes  en  vingt-quatre  lieurcs.  11  n’csl  pas  moins  important  de 
persister  plusieurs  jours  dans  cette  dose  et  de  n’abandonner  la  médi-, 
cation  qu’après  être  graduellement  descendu  au  point  d'où  on  élai 
parti.  Les  récidives  sont  presque  infaillibles  si  l’on  s’arrête  lorsqu'on 
voit  récoiilement  supprimé.  Il  faut,  lorsqu’on  est  certain  d’avoir  ob¬ 
tenu  un  amendement,  nous  ne  nous  lasserons  pas  de  le  répéter,  pour 
suivre  l’administration  du  remède  pendant  au  moins  une  huitaine  do' 
jours. 

Nous  ne  ferons  qu’indiquer  les  avantages  qui  ont  été  reconnus  ai 
Copahu  dans  le  traitement  d’autres  allections  catarrhales  que  celles  d 
rurèthre. 


C'utiirriie  pulmoimiro.  Le  Catarrhe  pulmonaire  chronique  es 
dans  ce  cas.  .M.  Bretonneau  a  merveilleusement  utilisé  alors  les  lave 
ments  de  Copahu.  Il  a  dû  à  cette  médication  la  guérison  d'un  calar- 
rhe  pulmonaire  chronique  qui  avait  longtemps  passé  pour  une  véri¬ 
table  phthisie  avec  fonte  tuberculeuse.  Le  docteur  Laroche  a  rapport 
dans  un  recueil  américain  {North  Amerkan  medical  and  surgical  Joue 
nal,  iH26)  sept  observations  concluantes  de  catarrhe  chronique  de  lai 
poitrine  où  le  Copahu  a  produit  des  guérisons  certaines.  Ce  praLicie 
prescrit  23  gouttes  de  Copahu  dans  une  boisson  aromatique.  Hall 
cite,  dans  son  édition  des  (ciivres  de  Tissot,  un  cas  de  la  même  ma 
ladic  ayant  succédé  à  une  pleurésie  rhumatismale  et  où  le  Copahu 
parfaitemenl  réussi.  Une  fouie  d’auteurs,  qu’il  est  inutile  dé  nommer 
ont  préconisé  ses  excellenls  effets  dans  la  leucorrhée  chronique.  Nou 
renvoyons,  pour  ce  qui  est  de  toutes  ces  indications,  à  ce  que  nou 
en  avons  dît  à  propos  des  autres  baumes  et  résines  (Voyei  rarlicl 
Cuùèùe). 


Les  maladies  de  cause  externe,  les  lésions  produites  par  des  vio¬ 
lences  extérieures,  ont  dû,  dans  les  premiers  âges  du  genre  humai; 
précéder  les  dérangements  spontanés  de  l'organisme,  les  affeclioni 
internes,  ou,  pour  ainsi  dire,  développées  sous  l’in  fluence  d’un; 
cause  interne  constitutionnelle.  La  chirurgie  a  précédé  la  médecine 
L’usage  extérieur  des  agents  thérapeutiques  a  précédé  leur  usagi 
intérieur  ;  puis  l’analogie  remarquée  entre  les  caractères,  la  marche 
la  terminaison  de  quelques  maladies  in  ternes  et  de  plusieurs  de  celle; 
qui  frappaient  les  yeu.x  et  qu’ou  traitait  d’une  manière  déterminée 
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conduit  à  employer  dans  les  premières  les  moyens  qu’on  avait  vus 

I  réussir  dans  celles-ci.  C’est  bien  là,  en  eflet,  l’IiisLoire  médicale  des 
» 

;  substances  résineuses  et  balsamiques. 

De  la  conservation  des  chairs  mortes  dans  les  embaumements,  ces 
substances  ont  été  transportées,  par  esprit  de  rapprochement,  à  la 


I  restauration  des  chairs  vivantes  dans  le  pansement  des  plaies  et  des 
I  ulcères.  Puis  comme  elles  desséchaient  les  cadavres,  les  réduisaient  à 
^  leur  trame  solide,  les  momifiaieiit,  clics  devaient  aussi  tarir  chez 
l’homme  vivant  les  sécrétions,  les  exhalations  trop  abondantes,  dessé- 
•  cher  les  membranes  et  les  tissus  :  de  là  leurs  propj-iétés  dessiccafives,  dé- 
^^rsj‘()es,^iihpnt'ulentes,  dans  les  plaies,  les  ulcères  cutanés  dont  la  cica¬ 
trisa  lion  élaitrctardée  ou  empêchée  par  la  formation  exagérée  du  pus. 

Les  baumes  et  les  résines  ainsi  acquis  à  la  thérapeutique  externe, 
l’analogie  n’avail  pas  une  grande  distance  à  franchir  pour  appliquer 
rc. s  substances  à  la  curation  des  ulcérations  internes,  des  sécrétions 
^muqueuses  et  purulentes  qui  avaient  leur  siège  sur  des  surfaces  splan- 
V -cliniques.  On  commença  ce  progrès  par  leur  emploi  topique  sous 
t  forme  naturelle  ou  sous  forme  de  fumigations  dans  celles  de  ces  af- 
Ifeclions  accessibles  à  de  pareils  modes  d'administralion,  comme,  par 
^exemple,  dans  la  bouche  et  tous  les  oriKces  des  cavités  intérieures  ta- 
Tpissées  par  des  membranes  muqueuses.  L’œil,  les  fosses  nasales,  le 
oconduil  auditif,  ta  vulve,  le  vagin,  le  rectum,  traités  ainsi  avec  succès 
l)dans  les  lésions  de  leurs  membranes  muqueuses  qui  offraient  le  plus 
Mc  correspondances  avec  celles  de  la  peau  et  avec  l'état  morbide  des 
surfaces  accidentellement  divisées  dans  les  plaies,  furent  donc  de 
celle  manière  les  voies  intermédiaires  qui  firent  passer  les  agents  dont 
nous  parlons  de  la  thérapeutique  chirurgicale  à  la  thérapeutique  mé- 
Qicale;  et  bientôt,  tous  les  llux  muqueux  et  punilents  du  tégument 
;mlerne  furent  combattus  comme  d’abord  l’avaient  été  ceux  du  tégu- 


ccaent  externe. 

L’analogie  a,  dans  ce  cas,  servi  si  lidèlement,  que  les  baumes  et  les 
■ïésines  sont  mieux  restés  en  possession  du  traitement  des  maladies 
mternes  où  ils  n'ont  été  employés  que  par  extension,  que  de  celui  des 
naladies  externes  qui  a  fondé  leur  réputation  et  a  été  le  point  de 
àéparl  d’où  on  s’est  élevé  pour  les  appliquer  à  des  affections  plus  ca- 
Jbées.  L’espoir  d'atleiudre  et  de  modifier  les  surfaces  muqueuses  ca- 
lûrrhaîes  et  les  ulcéralîons  de  ces  surfaces,  en  donnant  à  l’intérieur 
3SS  substances  que  nous  éludions,  cet  espoir  n’a  guère  pu  découler 
ijue  de  l’idée  conçue  par  les  anciens  de  la  possibilité,  pour  ces  sub- 
i',;anccs,  d'ôtre  absorbées  et  transportées  aux  membranes  muqueuses 
iflr  voie  de  circulation,  et  ensuite  de  la  pensée  où  ils  étaient  qu’ainsi 
iiises  en  contact  avec  ces  tissus  malades,  elles  agiraient  sur  eux 
romme  elles  le  faisaient  quand  on  les  appliquait  immédiatement 
*iir  des  points  accessibles  aux  topiques.  Or  les  anciens  s’étaient  Irès- 
aen  rendu  compte  du  mode  d’action  des  baumes  et  résines  dans  le 
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(raitemenl  des  ulcérations,  des  suppurations,  des  catarrhes  externes 
(ju'ils  pansaient  ou  touchaient  avec  ces  topiques, 

It  faut  donc  admettre  qu’ils  ont  été  guidés,  dans  leur  extension  des 
remèdes  en  question,  du  traitement  externe  au  traitement  interne, 
par  l’opinion  que  nous  avons  étahlie  sur  le  mode  d’action  de  ces  re- 
mèdes  pris  à.  l’intérieur,  savoir  que,  mùlés  au  sang,  puis  aux  Iluides 
exhalés  parles  membranes  muqueuses  ou  déposés  sur  elles  (comme 
rurine  pour  son  appareil  excréteur),  nos  agents  font  éprouver  à  ces 
surfaces  une  luodilicalion  irritative  qui  se  suLstiliie,  pour  ainsi  dire,  à 
leur  irritation  niorhide,  ou  bien  ramène  les  catarrhes  chroniques  à  un 
état  aigu  arüüciel  qui  suspend  la  sécrétion  pathologique  pour  bientôt 
cesser  rapidement  lui-môme. 

Eu  eli'et,  celte  manière  devoir  était  celle  de  la  plupart  des  anciens 
palholügisles,  bien  qu'aucun  ne  l’ait  exprimée  dans  les  termes  dont 
nous  nous  sommes  servis.  Elle  s’csl  successivement  empreinte  de  leurs 
théories  sur  l'acliou  intime  des  médicaments,  sur  la  composition  chi¬ 
mique  qu’ils  leur  supposaient,  ainsi  que  sur  les  influences  et  les  corn 

ê 

lunaisons  qu’ils  croyaient  s’opérer  entre  leurs  éléments  et  ceux  tics 
humeurs  ou  des  solides  ;  mais  au  fond  et  en  résultat,  c’était  la  môme 
idée. 

Maintenant,  nous  avons  à  nous  demander  s’il  ne  serait  pas  légitime 
et  raisonnable  de  retourner  rinduclion  analogique  des  anciens,  et  de 
chercher  à  savoir  par  e.xpéricnce  jusqu’ô  quel  point  on  pourrait  chan¬ 
ger,  par  l’usage  intérieur  des  baumes  et  des  résines,  l’état  des  sur-j 
faces  supi)urantcs  autres  que  les  membranes  muqueuses,  modérer  ou 
suspendre,  en  un  mol,  la  sécrétion  purulente  de  tous  les  tissus,  d( 
toutes  les  surfaces  pyogéniques  accidentellement  développées  par  lej 
travail  inllammatoire  el  qui  exhalent  une  quantité  de  pus  dispropor-j 
tiuunée  et  iuLernunable.  Nous  pensons  que  de  pareils  essais  ne  se¬ 
raient  ni  léinéraires  ni  Indignes  d’attention. 

11  est  certain,  d’une  part,  que  les  substances  résineuses  et  balsarni 
ques  directomeut  appliquées  sur  des  membranes  muqueuses,  source 
d'uii  Ilux  muqueux  e.xagéré,  mucoso-purulentou  purulent,  modilien 
ces  membraues  de  manière  à  les  ramener  à  leur  sécrétion  nonnale.  1{ 
n’eslpas  moins  incontestable,  d’autre  part,  que,  prises  à  rintérieur  e 
appliquées  indireclcnieiità  ces  membranes  muqueuses  dans  les  môme; 
conditions  morbides,  ces  médicaments  produisent  des  cU’ets  tliéraâ 
peuliques  identiques,  Irès-probablemeut  suivant  le  môme  mode  d'aCj 
lion  que  dans  le  premier  cas. 

Mais  il  est  aussi  d’observation  que  l'application  directe  de  ci 
moyens  exerce  une  influence  anlisuppurative  et  cicatrisante  sur 
surfaces  des  solutions  de  continuité  des  membres  et  du  tronc  q 
luurnissenl  une  suppuralion  de  mauvaise  nature  ou  suraboiidautc  *i 
ne  Lendent  pas  à  une  prompte  et  louable  cicatrice,  soit  que  ces  solu-fl 
lions  de  continuité  aient  été  produites  par  l'art  ou  par  accident,  soik 
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f  que  leur  formation  ait  été  spontanée  comme  dans  les  ulcères  propre- 

Iinent  dits.  Les  applications  directes  ont  aussi  des  avantages  analo¬ 
gues,  faites  par  injection  ou  par  introduction  de  mèclies  ou  de  plu¬ 
masseaux  de  charpie,  etc.,  qui  en  sont  enduits,  dans  des  trajets  lislu- 
Icux,  des  clapiers,  des  abcès  vides  de  leurs  collections,  dont  les  parois, 
comme  orginisées  à  la  manière  des  membranes  muqueuses,  repro- 
t  duisent  incessamment  du  pus,  ou  bien  sont  douées  de  trop  peu  de 
^  validité,  en  un  mot,  sont  privées  des  conditions  nécessaires  pour 
une  bonne  inflammation  adhésive  et  la  cicatrisation  qui  doit  s  en- 

t 

I  suivre. 

Pourquoi  donc  dans  ces  dernières  circonstances  les  résines  et  les 
baumes  pris  à  rintérienr,  et  appliqués  indirectement  à  toutes  ces  par- 
•  ties  malades,  ne  les  modifieraienl-ils  pas,  comme  lorsqu’on  les  y  ap  • 
plique  topiquement,  quand  nous  venons  de  voir  que  celte  analogie 
d’action  existe  si  bien  pour  tes  airecLions  catarrhales  des  membranes 
'  muqueuses  ? 

Il  est  vrai  que  nous  avons  reconnu  que  les  substances  en  question 
exercent  sur  ces  membranes  une  influence  physiologique  et  thérapeu¬ 
tique  spéciale  qui  se  fait,  de  plus,  particulièrement  sentir  sur  celle 
des  voies  urinaires,  et  nous  avons  essayé  de  rechercher  pourquoi. 
Mais  celte  influence,  pour  être  incontestablement  plus  marquée  sur 
ices  tissus,  ne  porte  plus  cxclnsivemcnt  sur  eux.  Les  éruptions  cuta¬ 
nées,  les  douleurs  céphaliques  et  celles  tpii  se  répandent  avec  un 
Benliment  de  chaleur  dans  les  membres  et  tout  le  long  des  troncs  ner¬ 
veux,  etc....,  témoignent  assez  d’une  action  générale,  quoique  plus 
îoncenlrée  sur  les  muqueuses,  ensuite  sur  la  surface  cutanée. 

En  rappelaiif  celte  propriété  des  résines  prises  à  l’intérieur,  de  pro- 
auiie  sur  la  peau  certaines  formes  d’éruptions,  nous  ne  pouvons  nous 
ïmpècher  de  faire  remarcpier  que  cette  circonstance  est  un  argument 
t  ajijuter  aux  autres  en  faveur  de  notre  opinion  sur  le  mode  d’action 
feérapeu tique  de  ces  substances.  En  eflet,  ces  éruptions  cutanées  ar- 
ilicielles  ressemblent  beaucoup  et  sont  très-souvent  identiques  à  celles 
ne  détermine  sur  la  peau  l’application  directe  des  résines  et  des  em- 
dàtres  agglutinatifs  qui  en  contiennent. 

Les  agents  Ibérapcutiqnes  que  nous  examinons  mériteraient  peut- 
tre  aussi  d’ôtre  utilisés  dans  certains  cas  d'infection  purulente  géné- 
nle  et  de  disposition  il  des  suppuraüons  nomltreuses,  disséminées  et 
adélinics.  H  est,  comme  on  sait,  des  individus  qui  suppurent  pour 
»cn,  qu’on  appelle  vulgairement  et  qui,  sous  l’inOuence  de 

.  moindre  cause,  de  la  pins  légère  blessure,  etc...,  éprouvent  des 
tries  de  petits  phlegmons  qui  passent  presque  d'emblée  à  la  suppu- 
■tion,  ce  que  nous  avons  surtout  remarqué  aux  doigts.  Une  fois  un 
i*emior  point  de  suppuration  établi,  il  y  a  chez  ces  sujets  une  déses- 
tranle  tendance  à  la  reproduction  interminable,  à  la  diffusion  géne- 
11e  de  ces  points  suppurants,  et  si,  au  milieu  de  cette  disposition,  ils 


996 


MÉDICAMENTS  EXCITANTS. 


viennent  à  être  frappes  de  quelque  plilegmasie  parenchymateuse  ou 
des  mcmliranes  séreuses,  ces  atrecLions  sont  exposées  à  se  terminer 
rapidement  par  la  suppuration.  Les  exutoires,  toutes  les  suppurations 
artiliciellenient  produites  dans  un  but  dérivatif,  etc..,,  peuventôtre  la 
source  de  cette  diathèse  pyogéniqiie. 

D'autres  individus  voient,  au  printemps  surtout,  une  succession  de 
furoncles  et  d’anthrax  bénins  pulluler  spontanément  et  sans  tin  sur 
les  Joues,  ù  la  nuque,  dans  la  région  dorsale  et  fessière,  aux  membres, 
cd  chacun  sait  combien  ces  cnip lions  sont  pénibles  et  douloureuses, 
combien  la  cause  qui  y  préside  est  difficile  à  atteindre  et  à  détruire, 
(Tan tant  plus  que  Telfet  devient  Ini-mÔme  cause  à  son  tour. 

Nous  le  répétons,  remploi  des  résines  nous  paraît  susceptible  d’Clre 
mis  à  pi'oiil  dans  ces  cîi’cqn stances  ainsi  que  dans  ce  qu’on  nomme 
aujourd'hui  les  résorpfions  purulentes,  qui.  prenant  leurs  sources  dans 
un  vaste  foyer  de  suppuration,  vont  remplir  de  pus  toute  l’économie 
et  semer  les  parenchymes,  les  poumons,  le  foie,  la  rate,  le  cerveau  en 
particulier,  d’innombrables  abcès,  d’infiltrations  de  pus,  accidents 
presque  loiijour.s  mortels.  Nous  en  dironsautanl  des  phlébites  acciden¬ 
telles  ou  spontanées  qui,  suivant  des  théories  un  peu  iatro-niécani’ 
(|ues,  il  est  vrai,  s'accompagnent  dos  mômes  résultats.  On  a  tenté  dans 
ces  graves  altérations  une  fouie  de  moyens  assurément  moins  légiti¬ 
més  par  Tanalogic  que  ceux  sur  Texpérimentation  desquels  nous 
appelons  l’attention  des  médecins.  Ce  ne  sont  là,  il  est  vrai,  que  des 
conjectures  ;  mais  clics  n’ont  rien  de  trop  hasardé,  et  comme  on  peut 
sans  danger  juger  de  leur  valeur  par  Texpéricuce,  nous  n’avons  pas 
cru  déplacé  de  les  proposer. 

Nous  nous  sommes  déjà  prononcés  sur  la  réserve  qu'il  fallait  appor¬ 
ter  dans  rapplicalion  des  baumes  et  résines  à  la  phthisie  tuberculeusol 
des  poumons.  Ici,  les  abcès,  les  vastes  suppurations  ne  sont  pas  touh 
la  maladie.  11  y  a  derrière  eux  un  principe  qui  se  renouvelle  inces-l 
samment  ;  et  si  les  résines  et  les  baumes  sont  capables  d’atlénucr  ces 
suppurations,  de  favoriser  la  cicatrisation  des  cavernes,  de  modérer] 
cette  expectoration  purulente  et  catarrhale  qui  jette  les  malades  dan 
une  si  rapide  col  liquation,  il  est  à  craindre  que  par  le  stimulus] 
qu’elles  portent  au  [îoumou,  elles  n'a>'tivcnt  et  ne  favorisent  lasécrcliori 
tuberculeuse  qui  est  îa  cause  de  toutes  ces  altérations  consécutives^ 

Nous  pensons,  en  elfcL,  avec  Tillustre  auteur  de  l’i’aameH  des  doc 
trines,  que  Tirritalion  est  un  appel  puissant  fait  dans  les  tissus  au 
dépôt  de  la  matière  tuberculeuse  chez  les  personnes  qui  sont  dis 
posées  à  ce  vice  de  nutrition.  Il  ne  faut  donc  se  servir  de  ces  moyen: 
que  dans  les  circonstances  que  nous  avons  spécifiées  dans  nos  chapii 
très  particuliers.  Nous  devons  ajouter  toutefois  que  les  substance^ 
balsamiques  et  Teau  de  goudron  sont  susceptibles  d’ôlre  employées 
avec  avantage  dans  un  très-grand  nombre  de  phthisies  LubcrculeuseSj 
cl  que  ce  qui  précède  concerne  surtout  les  substances  résineuses. 
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11  est  bien  singulier  que  la  plupart  des  auteurs  de  la  Matière,  médi¬ 
cale,  tout  en  atlnbuant  aux  résines  l’ellet  de  supprimer  le#  Hux  mu¬ 
queux  et  purulents  du  tégument  interne,  aient  pourtant  professé  que 
dans  le  catarrhe  pulmonaire,  par  exemple,  l’action  dos  substances 
balsamiques  n’était  pas  la  môme  ■  qu’au  lieu  de  tarir  la  sécrétion  bron¬ 


chique,  elle  la  lavorisait  au  contraire,  et  était  alors  utile  à  la  manière 


des  expectorants,  Nous  pensons  que  celte  distinction  ne  doit  pas  être 
faite,  et  qu’en  définitive  les  baumes,  pour  avoir  une  action  moins  ac¬ 
tive,  moins  irritante  que  les  l'csines,  n’en  sont  pas  moins  susceptibles 
de  leur  être  assimilés  sous  le  rapport  de  leur  mode  d'influence.  Ces 
auteurs  ont  été  du  reste  en  coiitnidiction  avec  eux-mômes,  en  n’éla- 
blissant  pas  celte  distinction  dans  la  manière  d'agir  des  résines  et  des 
baumes,  lorsqu'ils  ont  conseillé  ceux-ci  au  môme  litre  et  comme  suc¬ 
cédanés  et  analogues  de  celles  là  dans  la  leucorrhée,  la  gonorrhée, 
les  flux  mucoso-purulenls  des  oreilles,  et  le  pansement  des  plaies. 

Les  baumes  sont  des  médicaments  tout  à  la  fois  résineux  et  aroma 
tiques.  Par  la  première  de  ces  propriétés  ils  se  rapprochent  des  rési¬ 
nes,  et  quelques-uns  de  leurs  efi'ets  Ihérapeuliques  se  confondent 
avec  ceux  de  ces  premières  substances.  On  connaît  ces  elfcts.  Par  la 
seconde  de  leurs  propriétés,  ils  ont  de  l'analogie  avec  les  labiées,  etc., 
dont  ils  reproduisent  plusieurs  des  vertus  médicinales,  la  sudorifique, 
l’expectorante,  par  exemple.  Cette  distinction  met,  comme  nn  le  voit, 
d’accord  les  deux  opinions,  en  apparence  contradicloh’cs,  qui  régnent 
sur  le  compte  de  ces  agents  thérapeutiques. 

Ces  considérations  générales,  colle  manière  d’envisager  les  sub¬ 
stances  que  nous  venons  d’éludier,  dans  leurs  rapports  possibles  et 
probables  avec  des  affections  qui  jusf[u’ici  ne  les  ont  pas  comptées 
dans  la  liste  de  leurs  nioditicalcurs  thérapeutiques,  tout  cela  nous  a 
paru  utile  pour  compléter  cet  important  sujet. 


CUGIIU  (DIOSMA  CIIEXATA). 


Les  feuilles  de  Riiclni  sent  extrême’ 
ment  au  cap  de  Bonne- Espé¬ 

rance  contre  les  maladies  de  la  vessie  et 
dus  voies  urinaire:!. 

Eau  dûi filée  de  lîuchii. 

Pr.  :  Feuilles  de  Bucliii,  *  GjO  grani. 

Eau.,*,,.,,,**.,*.*  C.iiUO  — 

Laisseï  macérer  douxe  lieures  et  dis- 
.til!  ez  [jour  ob  4'fiîr  un  kilo^raiume  dVaii 
■  disünèe  irês’üdoran te.  Ou  doit  séparer 
.  resseiice,  qui  est  irês-énürgiqiie. 

Elixir  de  Bucku. 

Feuilles  de  Buclm .  lÛD  gram* 


Eau-de-vie  h  CO  degrés 
centigrades.  *,.*,.♦*  300  gram, 

Faîte.s  macérer  huit  Jours j  passez  et 
ajoutez  îi  froid: 

Sucre  bl  inc .  ïOO  grani* 

Faites  fondre  et  filtrez*  A  prendre  un 
petit  verre  â  bordeaux  ions  les  matins 
contre  la  proximité  et  les  uréthrites* 

hi fusion  de  BucUu. 

Pr*  :  Feuilles  de  Bntrlm..*.  30  gram. 
Eau  bûuîllaoie . .  SOO  — 

Faîtes  digérer  deux  lieures  en  vase 
clos  et  passtiz,  3(j  h.  üü  graimuus  par  jour* 


r= — — “ 
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MEDICAMENTS  EXCITANTS. 


Il  i 


SOUFRE. 


MATIÈRE  medicale. 


Le  Soufre  est  un  corps  simpîe^  métal¬ 
loïde,  qui  se  trouve  abondamment  dans 
la  nature,  soit  h  Tétât  naiir,  soit  à  Tétât 
de  combinaison.  Il  est  très-répandu,  sur¬ 
tout  à  Tétat  de  sulfure  et  de  sulfate,  Uni 
à  l’hydrogène  et  au  sodium,  il  fait  la  base 
des  eaux  minérales  sulfureuses-  Il  entre 
aussi  comme  élément  dans  plusieurs  vé¬ 
gétaux  (crucifères),  dans  quelques  ma¬ 
tières  animales,  etc, 

Le  corps  est  solide,  de  couleur  citrîiie, 
insipide,  inodore,  mais  acquérant  un  peu 
d'odeur  par  le  frotiement  ;  il  entre  en  fu¬ 
sion  à  108  degrés  environ,  il  est  îrisolüblû 
dans  Teau,  peu  solubïc  dans  Talcool,  so¬ 
luble  dans  Tessence  de  térébenthine;  si 
on  Tonn anime,  il  passe  à  Tétat  cT acide 
sulfureux. 

Le  Soufre  est  fourni  par  le  commerce 
sous'deux  états  :  l^en  bâtons  cylindriques, 
cassants,  friables  ;  c'est  le  Soufre  en  ca¬ 
nons  ;  2"*  sons  la  forme  de  poussière  cris* 
tallîne,  jaune;  c*esl  le  Sotifre  sublimé  ou 
Heurs  de  Soufre,  Dans  ce  dernier  étar. 
ïe  Soufre  contient  toujours  de  Tacide  sul- 
fuiîque  ou  sulfureux;  pour  Tusage  mé¬ 
dical,  on  le  prive  de  ces  acides  par  le* 
lavage;  il  forme  alors  les  fleurs  de  Soufre 
lavées;  enfin,  en  pharmacie  on  emploie 
sous  le  nom  de  magistère  de  Soufre  un 
précipité  blanc  jaunâtre  qiToii  obtient  en 
traitant  le  persulfure  de  potassium  pat* 
Tacide  chlorbjdrique;  ce  produit,  aiïtrf‘- 
fois  employé  en  médecine,  estaujourd'lini 
il  peu  près  abandonné  ;  quelques  chi¬ 
mistes  Tout  considéré  comme  un  süus- 
svilfiirc  d’hydrogène  SH®- 
Nous  renvoyons  aux  traités  de  chimie 
pour  Textraction  de  ce  corps. 

Le  Soufre  fait  la  base  dTin  très-graïul 
nombre  de  préparations.  A  i’iniérieur,  on 
Tadministre  en  substance  sous  forme  ch; 
tablettes,  de  pastilles,  de  pilules,  etc.  A 
Texiérieur,  on  le  prescrit  uni  aux  graisse  s, 
avec  lesquelles  il  forme  des  pommades, 
des  cérats  ou  onguents. 

Voici  quelques  formules  : 

,  Taùlettes  de  Soufre 
{Jaùet lüe  cum  Suifure)* 

Soufre  sublimé  et  lavé, .  lÛO  gr* 
Sucre  blanc.,, mO 
Gomme  adragante.  lO 

Eau  de  fleurs  d’oranger .  *  00 

Faites  des  tablettes  du  poids  de 
1  gramme  dont  chacune  contient  10  cen¬ 
tigrammes  de  Sûutre, 

Pour  l'usage  externe,  auconiraire,  cm 
préfère  employer  les  fleurs  de  Soufre 


non  lavées  qui  agissent  mieux  contre  les 
affections  cutanées  en  raison  des  acides 
qu’elles  contiennent. 

Po  m  m  a  de  so  i/  frée, 

Pr,  ;  Fleurs  de  Soufre,  .*  1  part 

Axonge,.,,,, .  3  — 

Mêlez, 

Le  Soufre  fait  la  base  d’un  grand 
nombre  de  pommades  antipsoriques  ;  il 
fait  partie  principale  de  la  pommada 
d'Aiiben,  de  celle  d'Helcncrichj  de  îa 
pommade  sulfo-savonneuse,  etc. 

Pommade  antipsorique  tfHelmerich, 
{Sidfo-alcalùie). 

Pr.  ;  Fleurs* de  Soufre, , .  2  part. 
Carbonate  de  po¬ 
tasse  sec. l  — 
Axonge H  — 

Mêlez, 

Pommade  hydro-sulfurée  de  Jadeloi. 

Uniment  savonneux  hydro-sul/aré 
de  Jadelot. 


Pr,  ;  Huile  blanche, ,, , 
Savon  blanc.. . , . , 
Sulfure  de  potasse. 
Essence  de  thym. 
Mêlez. 


2,000  parti 
Ï,OÛO  — 
IS  — 
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Pommade  suifo-savonneuse. 


Pr*  ;  Savon  blanc. . , . . . 
Eau, 


V  « 


P  «  «1  V  *  T 


i  part, 
— 


Faites  dissoudre  et  ajoutez  : 

Fleurs  de  Soufre.,..,  J 

Mêlez. 

Toutes  ces  pommades  sont  plus  spé¬ 
cialement  employées  contre  la  gale. 

Le  docteur  J.  Haiinon  a  tout  récem¬ 
ment  préconisé  le  Soufre  dans  Tétat  mo¬ 
léculaire  spécial  qu’il  appelle  â  l’état  brun 
et  visqueux. 

Le  Soufre  à  Tétat  sous  lequel  nous 
Tîndiquons  ici  peut  être  obtenu  de  di¬ 
verses  manières. 

Si  l'on  fait  un  mélange  de  deux  partîcs^ 
de  nitrate  dç  potasse  cl  de  deux  pan  i  es 
de  chlorure  de  sodium,  ci  que  Ton  y 
ajûtite  une  partie  de  sulfure  de  cuivre, 
obtenu  directement  ou  par  précipitation, 
il  se  formera  du  Soufre  visqueux  eu 
ajoutant  au  mélange  de  Tacide  sulfu- 
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-  rique  jnsqu’à  ce  qu'il  ne  se  produise 
plus  d'elTervesœnce. 

.  Le  Soufre  visqueta  vient  surnager  h.  U 
I  surface  du  liquide,  sous  forme  de  glo- 
1  billes  plus  ou  moins  gros, 
i  De  Teau  régale  se  forme  pendant  cette 
^  réaction,  celle-ci  réagit  sur  le  sulfure  de 
cuivre,  le  transforme  en  chlorure  et  met 
le  Souire  en  liberté.  Si  Tou  ajoute  un 
excès  d’acide  sulfurique,  il  se  forme  de 
lacide  chlorhydrique  et  du  sulfate  de 
cuivre.  Gela  ne  nuit  point  à  ropération  ; 
du  reste»  on  obtient  dans  tous  les  cas  la 
même  quantité  de  Soufre  visqueux, 
t  En  traitant  directement  le  sulfure  de 

♦  cuivre  par  Leau  régale,  on  ob lient  éga¬ 
lement  du  Soufre  visqueux,  il  convient 

-  d’ajouter  de  Teau  régale  jusqu'à  ce  que 
tout  le  cuivre  soit  dissous  et  transformé 
en  chlorure. 

Ce  Soufre  visqueux,  lavé  et  recueilli 
sur  un  flltre,  est  plus  actif  que  le  Soufre 
;  obtenu  par  le  procédé  suivant  ; 

l^e  Soufre  entre  en  fusion  i  +  108  de¬ 
grés,  il  est  alors  d’un  jaune  clairet  trans¬ 
parent,  il  est  jaune  jusqu'à  +  140  degrés  ; 
s'il  se  refroidit  alors,  il  redevient  ce  qu’il 
était  avant  d’avoir  été  fondu  ;  mais  si 
le  Süufrii  fondu  est  chauffé  davantage, 
â  +  l(îû degrés, il  devîentbrun  et visqurnix; 
à  +‘2ü0  degrés,  il  est  noir  et  perd  sa  flui- 
I  dtté  ;  dans  cet  état,  si  on  le  place  sous 
‘  Teau,  il  reste  pendant  longtemps  à  Tétât 
pâteux,  et  conserve  sa  couleur  foncée, 
surtout  lorsqu’il  est  resté  exposé  pen¬ 
dant  une  demi* heure  b.  la  môme  tempé¬ 
rature. 

Le  Soufre  jaune  et  solide  et  le  Soufre 
brun  et  visqueux  sont  deux  étals  allolrO’ 
piques  d’un  mênie  corps;  ils  ont  sous  ces 
deux  états,  tout  en  ayant  la  même  com- 
r  position  chimique,  des  propriétés  phy¬ 
siques,  chimiques  et  thérapeutiques  dif- 

*  férentes. 

Le  Soufre  brun  et  visqueux  prend 
toutes  les  formes»  îl  ressemble  à  de  la 
guiia-pprcha ramollie  par  Teau  bouillante, 
ïUen  de  plus  facile  par  conséquent  que 
de  le  façonner  comme  on  le  veut  et  d'en 
faire  des  pilules. 

Le  Soufre  brun  s'administre  à  rinté- 
rieur  à  des  doses  variées  suivant  l'effet 
que  l’on  veut  en  obtenir.  A  Texiérieuiq  îl 
peut,  comme  le  Soufre  jaune,  être  em¬ 
ployé  sous  forme  de  pommades,  d’on- 
f  guents,  etc.,  dans  le  traitement  de  la 
gale  et  des  dartres. 

Comme  purgatif,  il  ne  doit  jamais  être 
employé  ;  le  Soufre  jaune  est  inniiiment 
préférable  sous  ce  rapport,  parce  que  ce 

*  dernier  est  moins  attaquable  dans  le 
J  lube  digestif  et  moins  excitant. 

•  La  véritable  indicatîon  de  l'emploi  du 
4  Soufre  brun  est  de  T  administrer  comme 
f  stimulant. 

i  II  convient  alors  de  le  proscrire  en  pi- 
I  Iules  de  10  centigrammes.  Trois  ou  quatre 
de  ces  pilules  produisent  un  effet  égal  à 
1  gramme  de  Soufre  jaune. 

Le  Soufre  mou,  précipité  en  faisant 


réagir  Teau  régale  sur  le  sulfure  de  cuivre, 
est  plus  actif  encore.  Deux  pilules  du 
10  centigrammes  suffisent. 

Une  condition  essentielle  pour  que 
Taclion  du  Soufre  brun  soit  efficace  est 
que  sa  préparation  soit  récente.  En  effet, 
au  bout  d’un  certain  temps^  le  Soufre 
brun  redevient  dur,  cassant,  jaune,  cl  sa 
densité  s'élève  à  3»05;  sous  cette  forme, 
le  médicament  agit  comme  le  Soufre  or¬ 
dinaire. 

Il  en  est  de  même  lorsqu’on  veut  Lad* 
miuistrer  à  l'extérieur. 

1“  A  rintérieut\  —  On  peut  à  Tintérienr 
administrer  soit  le  Soufre  brun  précipité, 
soit  le  Soufre  brun  obtenu  par  fusion* 

Il  convient,  dans  le  premier  cas,  de 
mêler  le  Soufre  brun  au  baume  de  Tolu, 
lequel  jouît  de  la  propriété  de  ronsorvpf 
pendant  assez  longtemps  le  Soufre  à  Lé- 
lat  particulier  sous  lequel  nous  le  recom¬ 
mandons. 

Dans  le  second  cas,  il  suffît  tout  sim¬ 
plement  de  faire  les  pilules  d'après  le 
procédé  ordinaire  employé  par  les  phar¬ 
maciens  pour  diviser  les  niasses  pllu- 
lalres.  Comme  dîaphorétîque,  le  Soufre 
brun  précipité  se  prescrit  à  la  dose  de 
35  centigrammes  à  1  gramme  ;  le  Soufre 
brun  obtenu  par  fusion  à  la  dose  de 
l  gramme  à  2  grammes  et  demi. 

Pilules  par  le  Soufre  brun  précipité, 

Pr.  :  Soufre  brun  précipité  - .  8  gram* 

Baume  de  Tolu.  q.  s. 

Pour  faire  des  pilules  de  2ü  cent. 

Chaque  pilule  contient  17  centigrammes 
et  demi  de  Soufre.  La  dose,  en  est  de 
deux  à  quatre  par  jour  dans  Teczéma 
chronique»  les  afTections  squameuses  , 
les  directions  psoriqties  et  dans  les  brou* 
dûtes  chroniques. 

Pilules  de  Soufre  brun  ûbfenu  par  fusioih 

Pr.  :  Soufre  brun  obtenu  par 

fusion . . . . . . .  8  grain. 

Div.  s.  a.  en  pilules  de  20  cent- 

La  dose  en  est  dé  cinq  par  jour  dans 
les  cas  précités. 

Ces  deux  préparations  peuvent  rempla 
cet  tous  les  autres  modes  d'admînîi^tra- 
lion  du  Soufre  a  Tinléiieur. 

i^exlértftur,  —  Le  Soufre  brun  pré¬ 
cipité  doit  être  préféré  au  Soufre  brun 
en  fusion  lorsqu'il  s’agit  de  rudniînistrer 
en  onguent  ou  en  pommade. 

Il  a  une  action  très- vive  sur  la  peau, 
beaucoup  plus  vive  que  celle  du  Soufre 
jaune. 

Cérai  flu  Soufre  brun  précipdé^ 

Pr^:  Soufre  brun  précipité,.*  2  gr. 
Gérai  simple 8 
Baume  de  Tolu.  1,59 

Mcless. 
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Pour  frictions  contre  les  daitres. 

Pomnade  Soufre  trun  prédptlé. 

Pr.  :  Soufre  brun  précipité*,  8  gram* 
lîaume  de  Tolu,  .  t  •“ 

Axoage,  ,  8Q  — 

Mêlez. 

Onguent  au  Soufre  brun  précipité. 

Pr*:  Soufre  brun  précipilé*,  W 

Baume  de  Tolu,  1  ,50 

AxoïigSiiÉ* 

Môlez* 

Ces  pommades  agissent  plus  prompte¬ 
ment  et  pins  sûrement  que  toutes  (es 
autres  pommades  soufrées  indiquées  jus- 
qir?t  ce  jour,  comme  il  est  facile  de  s'en 
conviiincre  par  des  expériences  compa- 
rarives* 

Quant  à  la  raison  pour  laquelle  le 
Soufre  brun  et  visqueux  exerce  une  ac¬ 
tion  pltis  grande  sur  l'organisme  que  le 
Soufre  ordinaire,  il  est  facile  de  Texpli- 
quer:  de  deux  corps,  le  plus  actif  est  celui 
qui  présente  le  moins  de  cohésion  ;  or,  le 
Soufre  brun  présr-niant  moins  de  cohé¬ 
sion  que  le  Soufre  jaune,  le  premier  est 
nécessairement  plus  actif  que  le  ^^econd* 

Acide  sulfureux. 

L'acide  sulfureiu  est  gazeux,  incolore, 
d'une  odeur  vive  el  luquante  î  soluble 
dans  l'eau,  qui  en  dissout  trente-sept  fois 
son  poids  ;  sa  densité  est  de  1 

Cet  acide  iTest  employé  en  médecine 
qu'a  réiat  de  gaz  ;  :l  cet  i  lTrf,  on  l'obtient 
[lar  la  combustion  du  Soufi  (>  au  contact 
de  Tair,  et  l'on  expose  le  malade  ^  Tac- 
tion  du  gaz  qui  se  forme,  au  moyen 
d'appareils  disposés  de  manière  qu'il 
puisse  fvn  respirer. 

Ces  fumigations  ont,  dans  certains  ras, 
une  assez  grande  valeur  ibérapeutîque- 

L’acide  sulfureux  liquide  étant  inusité^ 
nous  n'en  décrirons  pas  Je  mode  de  pré¬ 
paration. 

Acide  sulfurique. 

(Voir  à  Tarticle  des  Irrüanis  la  des¬ 
cription  de  cet  acide,) 

A  eide  h  y  di'os  ul  fu  r  iq  ue. 

(Acide  sulfhydrique,  hydrogène  sulfuré.) 

L'hydiogène  sulfuré  est  gazeux,  inco- 
lore,  d  une  odeur  fétide,  analogue  à  celle 
des  œufs  pourris,  Il  est  soluble  dans 
Teau,  il  noircit  la  plupart  des  métaux  ci 
précipite  un  grand  nombre  de  dissolu¬ 
tions  salines  en  formant  des  sulfures  mé¬ 
talliques.  Sa  de  usité  est  dts  1  19. 

Ou  ne  remploie  en  médecine  que  sous 
forme  de  dissolution  aqueuse,  il  entre 
dans  la  composition  de  plusieurs  eaux 


minérales.  On  le  prépare  en  faisant  réa¬ 
gir  4  parties  d'acide  chlorhydrique  sur 
J  partie  de  sulfure  d'aniimoîne  en  poudre* 
On  prépare  ave  c  esq  acide  l'eau  liydro- 
sulfurée  qui  contient  deux  fois  son  vo- 
lu  ru  G  de  g2iz,  et  qui  sert  a  préparer 
quelques  eaux  minérales.  On.  remploie 
aussi  comme  réactif* 

Su/fu  res  a  Ica  lins. 

Le  Soufre,  qui  se  combine  à  la  plupart 
des  métaux  et  surtout  avec  ceux  de  la 
premièro  section,  forme  avec  ceux  cl  des 
sulfures  très- solubles  remarquables  par 
leur  action  médicale  énergique;  ce  sont: 
les  sulfures  de  potassium,  de  sodkirn,  de 
calcium.  On  les  rencontre  souveiu,  sous 
cet  état,  dans  les  eaux  minérales. 

Ces  dlfTércnts  sulfures  peuvent  se  com¬ 
biner  avec  de  nouvelles  quantités  de 
Soufre  el  forment  des  poly sulfures,  les 
seuls  qui  soient  usités  en  méd^'cine* 
Ceux-ci  sont  solides  ou  liquides»  d'une 
couleur  brune,  môlée  de  rouge  et  jaune, 
d'où  le  nom  de  f*ie  de  sonfie;  ils  déga¬ 
gent  de  rhydîügcric  sulfuré  par  les  acides 
et  donnent  un  dépût  de  Soufre  hydraté. 

Sulfure  de  potassium  (KS), 

(Tt isulfure  de  potassium  impur,  sulfure 
de  pûiasse,  toie  de  soufre,  Trisul/uîetaui 
potassicutn ,  ) 

Carbonaie  de  potasse,,,  2,000 
Fiüur  de  Soufre  1 ,000 

Mêlez  très-exactement  dans  un  mor¬ 
tier,  faites  fondre  le  mélange  dans  un 
vase  de  terre  cuite  muni  de  son  couvercle* 
3Iaîn tenez  la  meme  température  tant 
qu’il  y  aura  tuméfaciion  ;  lorsque  la  m,i- 
Uère commencera  às'airaisserj  augmentez 
un  peu  le  feu  pour  la  liquéfier  complé- 
tement-  11  étirez  ensuite  le  vase  du  feu  vi 
briâea-lc  lorsqu'il  sera  refroidi;  divisez 
le  produit  eu  fragments,  et  couservez-[a 
dans  des  pots  de  grès  bien  bouc  liés. 

Les  sulfures  de  potasse  liquides  i  foies 
de  Soiifiü  liquides,  polysulfure  et  persul- 
fure  de  poiassium  liquides  du  Loti  ex) 
s'obtiennent  soit  par  la  dï.s^olution  du 
snlfitre  de  potasse  sec  dans  Peau,  soit  par 
J'ébuJIiiion  du  Soufre  avec  une  dissolu¬ 
tion  de  potasse  caustique  à  35  degrés. 

Nous  devons  ajouter  que  les  sulfures 
de  potasse  du  commerce  sontextrûrneriuuit 
impurs,  il  est  donc  indispensable  qtie  îos 
pliarmaciens  les  préparent  eux-niémes. 

Indiquons  les  prêparàtioiis  pbarina- 
ceu tiques  dans  lesquelles  le  suliure  do 
potassium  entre  comme  élémcjU  prin¬ 
cipal , 

Sirop  de  sulfure  de  potasse. 

(Sirop  de  foie  de  Soufre,) 

Pr.  :  Sulfure  de  potasse*, ,  Ûiq45 


I 


SOUFRE. 


mi 


Eau  distillée. ..  4  .  0ïf,90 

'  '  Sirop  siijipic . .  32 

Faites  dissoudre  le  sulfure  dans  Teau 
et  mêlez  la  dissol uiioii  au  sirop* 

Bains  su f furieux* 

On  prépare  les  bains  sulfnreui,  en  fai- 
lant  oissqtidre  dans  l’ean  du  trisülfiire 
de  potassium  solide.  La  do'^e  doit  varier 
avec  la  quantité  d  eau  que  Ton  emploie 
et  la  force  que  Ton  veut  donner  au  bain, 

La  dose  ordinaire  est  de  lOO  grammes* 

Bain  g  éia  tino  -sutfu  reux . 

Pr*  :  Colle  de  Flandre,  1^000  gram. 
Sulfure  de  potasse 

liquide,, * .  30  à  CO  — 

Fau , q>  s. 

Faites  dissoudre  la  colle  de  Flandre  à 
chaud  dans  une  suflisante  quantUé  d'eau, 
et  mélangez,  en  même  temps  que  le  sul¬ 
fure  de  potasse,  avec  l'eau  destinée  au 
bain  (hôp.  de  L^aris), 

Sulfure  de  sodium* 

Le  sodînin  a,  comme  le  potassium,  plu¬ 
sieurs  degrés  de  sulfuration* 

Le  protosiiirure  de  sodium  (liydrosul- 
fate  de  soude  est  incolore  a  l'état  pur  ; 
il  est  déliquescent,  très- soluble  dans  l'eau, 
peu  soluble  dans  l’alcool,  se  change  à  Fair 
en  hyposulfiîe. 

Ce  sel  est  fort  peu  usité  en  médecine, 
il  n’est  employé  qu'^  la  préparation  des 
eaux  minérales  sulfureuses  et  des  bains 
sulfureux* 

Pendant  longtemps  les  bains  sulfurés 
,  artificiels  ont  éié  préparés  avec  du  sul¬ 
fure  de  potassium  désigné  vulgairement 
sous  le  nom  de  sulfure  de  pafa^se  qui  est 
un  mélange  de  pentasulfnre  de  potas¬ 
sium,  d’hyposulflte  et  de  sulfate  de  po¬ 
tasse  ;  souvent  aussi  on  y  trouve  de  la 
chaux  en  assez  grau  do  quaniité  :  d'un 
autre  côté  ü  n'existe  pas  dans  la  nature 
d'eaux  sulfureuses  renfermant  du  sulfure 
de  potassium  :  pour  toutes  ces  causes,  on 
a  eu  raison  de  remplacer  dans  les  eaux 
sulfurées  artificielles  le  sulfure  de  potas- 
sium  par  îe  sulfure  de  sodium. 

Lo  quinlisulfure  de  sodium  se  pré¬ 
pare  d'après  M.  Boudet  de  la  manière 
suivante  : 

Protûsiiîfure  de  sodium 
cristallisé*  |?5  gram. 

Fleurs  de  Soufre*  .  CO  — 

Eau  distillée* _ _ _ ...»  100  — 

j  Le  Sulfure  de  sodium  et  l’eau  d'sllllée 
*  sont  placés  dans  un  rnatris  ;  lorsque  la 

Î  dissolution  du  sel  est  achevée  on  y  ajoute 
,  ie  soufre  et  on  chauffe  à  une  douce  cha¬ 
leur  au  bain  de  sable,  on  jette  la  solution 


sur  un  filtre  et  on  U  reçoit  dans  des 
vases  de  nuü  à  100  pr amines* 

C(tte  dose  est  mise  dans  l’eau  d^un 
bain  ordinaire* 

Le  protosulfure  de  sodium  cristallisé, 
celui  que  l'on  trouve  dans  les  eaux  sulfu¬ 
rées  des  PyrénéeSt  reti ferme  neuf  équi¬ 
valents  d'eau  de  cristallisation  NaS*t}  llü, 
i/est  lui  qui  sert  à  préparer  les  eaux  sul¬ 
furées  artificielles. 

Geriaines  eaux  sulfurées  deviennent 
lactescentes  au  contact  de  Tair;  telle  est 
la  Reine,  de  Ludion  ;  on  imite  ce  pliéno- 
mène  en  préparant  un  bain  de  la  manièro 
suivante  : 

Solution  l . 

Quinli'^ulfure  de  sodium  li¬ 
quide  .,.*.,.***,,..**..*  IflO  gram . 
Eau**.... . . . 300  — 

Sohdion  2. 

Acide  chlorhydrique  concen¬ 
tré  ,  18  gram , 

Eau*.**.**. . * . .  îüO  — 

On  mfcle  ces  deux  solutions  dans  un. 
grand  baîu,  et  on  obtient  ainsi  à  peu 
de  chose  près  le  èaineutn  heputlcum  de 
Pienck* 

Enfin  sous  le  nom  de  bomsuffuré  blano 
ou  incolore^  on  emploi©  le  mélange  sui* 
vaut  : 

Pr.  L  Protosulfure  de  so* 

diiim  cristallisé.  4(i  à  50  gram. 

Eau  distillée.  .  3€0  — 

Pour  un  grand  bain  que  Ton  désignera 
sous  le  nom  de  bain  de  Sulfure  de  SùdiutH 
ou  de  iulfhtjiirate  de  soude^ 

Sulfure  de  catdimu 

Il  existe  trois  combinaisons  de  caîcinm 
avec  le  Soufre.  Deux  de  ces  sulfures  sont 
employés  en  médecine,  Fnii  est  solide  à 
l'étal  sec,  Faiitre  est  iicpiide. 

Le  sulfure  de  cliaux  sec  (fuie  de  Soufre 
calcaire)  est  en  masses  jaune  roLigeâtre, 
poreuses  et  friables^  so  dîssolvatit  en  par¬ 
tie  dans  l'eau  qui  le  transforme  en  hydro- 
sulfate  non  sulfuré* 

Ge  sulfure  sert  à  composer  des  pom¬ 
mades  antipsoriques  et  aiitidartreuses.  Il 
est  employé  contre  la  gale  sous  le  nom 
de  /  oudre  de  i^Uioref  à  la  dose  de  2  gram¬ 
mes  délayés  dans  un  peu  d'huile;  on  eu 
frictionne  le  creux  des  mains  matîa  et 
soir.  On  remploie  aussi  en  bains,  associé 
à  un  peu  de  colle  de  FlaiMlre* 

Le  sulfure  de  chaux  li(|uiile  est  jaune 
orangé,  dbine  odeur  d  oeufs  gâtés  :  il  est 
employé,  comme  les  antres  suifmes  alca¬ 
lins,  pour  la  préparation  des  bains  sulfu> 
reux* 
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MÉDICAMENTS  EXCITANTS. 


lOOi 


lIISTOniQUE. 

* 

Dès  les  premiers  Ages  de  la  niédccinej  le  Soufre  était  employé 
comme  moyen  désinfectant,  sans  doute  parce  qu’il  masquait  les  odeurs 
fétides,  au  môrne  titre,  d’ailleurs,  que  l’on  emploie  de  nos  jours  les 
fumigations  aromatiques.  C’est  à  peine  si  dans  les  livres  hippocra¬ 
tiques  il  est  fait  mention  du  Soufre.  Dioscoride  et  Pline  sont  les  pre¬ 
miers  qui  aient  spécifié  quelques-unes  des  applications  thérapeutiques 
du  Soufre,  lis  le  conseillaient  intérieurement  et  extérieurement  dans 
les  maladies  de  poitrine.  Galien  envoyait  ses  phthisiques  en  Sicile  pour 
y  respirer  l’aîr  sulfureux  des  volcans.  Depuis  lors  le  Soufre  est  entré 
dans  la  composition  d’une  muUiltide  d’arcanes,  qui  tous,  suivant  leurs 
inventeurs,  avaient  des  vertus  merveilleuses  que  rc,\périencç  n’a  pas 
consacrées. 


ACTION  rnySIOLOGIQUE  DU  SOUFRE. 


Pris  à  la  dose  de  -4  dccigrammcs  à  I  gramme  par  jour,  le  Soufre  ne 
donne  lieu  A  aucun  phénomène  notable.  Seulement  on  remarque 
que  les  garde-robes  et  les  gax  intestinaux  prennent  une  plus  grande 
fétidité.  A  une  dose  un  peu  plus  élevée  administrée  en  une  fois,  GA 
8  grammes  pour  un  adulte,  2  A  4  grammes  pour  un  enfant,  le  Soufre 
en  poudre  agit  comme  laxatif,  sans  donner  lieu  d’ailleurs  A  de  vives  co¬ 
liques,  Jlais  quand  on  le  prend  A  doses  fractionnées,  de  telle  manière 
pourtant  qu’il  en  soit  consommé  4à8  grammes  par  jour,  on  voitsurve- 
nirune  excitation  générale  caractérisée  par  une  augmentation  dans  la 
fréquence  du  pouls  et  dans  la  chaleur  de  la  peau.  En  même  temps  on 
remarque  que  la  peau  exhale  une  odeur  de  Soufre  non  équivoque;  et 
les  diverses  sécrétions  muqueuses  ehanâcnt  de  l’acide  hydrosuif ii- 
riqtie  au  pointde  noircir  des  pièces  d’or  cl  d'argent.  On  prétend  même 
que  la  sueur  peut  acquérir  une  couleur  telle  qu'elle  teigne  en  jaune 
léger  le  linge  de  corps  des  malades. 


ACTION  TUÉUAPEUTIOUE  DU  SOUFIIC. 

Le  Soufre  a  joui  et  jouit  encore  d’une  réputation  un  peu  usurpée 
dans  le  IraUemenl  do  toutes  les  dartres  iiuUslinctemenl.  Nous  ne  vou¬ 
lons  pas  refuser  absohimcnl  Acette  substance  les  vertus  thérapeutiques 
qu'on  lui  a  accordées  ;  mais  re.xpéricnce  a  prouvé  que  le  Soufre  n’é- 
lait  réellement  ulilequcdans  un  petit  nombre  de  maladies  chroniques 
de  la  peau.  Diverses  pommades  soufrées  rendent  quelquefois  des  ser¬ 
vices  dans  le  traitement  des  dartres  humides;  mais,  dans  les  formes 
sèches,  ces  médieanjcnts  restent  presque  toujours  impuissants.  11  est 


SOL’FRK. 


lOOo 


loutcroîs  une  maladie  de  la  peau,  la  gale,  qui  n’est  combaUnepap 
rien  mieux  que  par  le  Soufre. 


tîaie.  Ce  qui  mit  sans  doute  sur  la  voie  de  l’emploi  du  Soufre  dans 
'  le  traitement  de  la  gale,  c’est  que  les  ouvriers  qui  Lr.avai liaient  soit  à 
l’extraction,  soit  à  la  purification  du  Soufre,  soit  à  la  réduction  des 
métaux  dont  les  minerais  contenaient  beaucoup  de  Soufre,  guéris¬ 
saient  promptement  de  la  gale  lorsqu’ils  l’avaient  avant  d'embrasser 
la  profession,  et  ne  la  contractaient  pas  quand  une  fois  ils  étaient 
employés  aux  ateliers.  Les  pommades  faites  avec  les  (leurs  de  Soufre 
ou  tout  simplement  avec  le  Soufre  et  Taxonge  suffisent,  dans  le  plus 
grand  nombre  de  cas,  pour  guérir  rapidement  la  gale.  Chaussier,  et 
1  après  lui  M .  Brachet,  de  ],yon,  substituent  aux  pommades  les  Heurs  de 
Soufre  que  l’on  jette  simplement  dans  le  lit  des  malades,  chaque  soir, 
au  moment  où  ils  vont  se  coucher;  il  suffit  de  trois  ou  quatre  semaines 
pour  guérir  la  maladie.  Mais  c’est  surtout  aux  sulfures  alcalins  que 
l’on  a  recours  dans  le  traitement  de  la  gale,  soit  que  l'on  se  borne  aux 
bains  sulfureux  que  l’on  donne  pendant  quinze  à  vingt  jours,  soit 
qu’on  ait  recours  aux  friclions  faites  dans  le  creu.v  des  mains  avec  le 


Uniment  de  Piiiorel,  soit  qu’on  préfère  employer  la  méthode  beaucoup 
plus  expéditive  qui,  aujourd’hui,  est  généralement  suivie  à  l'hôpital 
Saint-Louis  et  ù  rhôpilal  des  Eufaulscle  Paris.  Cette  méthode  est  la 
suivante,  et  nous  l'indiquerons  sans  la  rapporter  précisément  à  un 
auteur;  car  divers  praticiens  se  disputent  la  priorité  de  son  emploi. 

M.  le  docteur  Hébra,  de  Vienne,  M.  le  docteur  Bourguignon,  M.  Ba¬ 
zin, médecin  de  rbôpital  Saint-Louis, et  MM,  Legrand  et  Auguste  Mil- 
lot,  médecins  à  Mellot  (Oise),  ont  très-particulièrement  insisté  sur  le 
7tiode  d'afiitvnisù  adon  du  Soufre  dans  le  traitement  de  la  gale,  ce  mode 
d'administration  constituant  en  quelque  sorte  tout  le  traitement.  La 
formule  de  MAL  Legrand  et  Millot  consiste  dans  un  mélange  de 
121  grammes  d’axonge,  15  grammes  de  fleurs  de  Soufre  et  5  gram¬ 
mes  de  sel  marin.  Le  malade  prend,  la  veille,  un  bain  alcalin,  et,  le 
lendemain,  il  fait  de  six  en  si.x  heures  une  friction  avec  le  quart  de  la 
quanLilé  de  pommade  indiquée  plus  haut.  Il  importe  que  la  friction 
soit  faite  sur  toutes  les  parties  du  corps.  Le  lendemain,  par  excès  de 
précaution,  on  prend  un  bain,  et  les  vêtements  que  l’on  portait  au¬ 
paravant  sont  mis  au  four  afin  de  détruire  les  acarus  et  leurs  œufs, 
s’il  en  restait  dans  les  vêtements.  Un  jour  de  trailement  suflit  donc. 

Le  traitement  de  >1,  Bazin,  fondé  sur  le  môme  principe,  celui  d’une 
administration  vigoureuse  et  étendue  à  tout  le  corps,  ne  diffère  de 
celui  de  MM.  Legrand  et  Millot  que  par  la  nature  du  composé  sulfu¬ 
reux.  M.  Bazin  emploie  la  pommade  sulfuro-alcaline  d’tlelmerich  ainsi 
composée  ; 


Soufre  sublimé. . . .  300  grammes 


1006 


MEDICAMENTS  EXCITANTS. 


4 


Sous-carbonate  de  potasse.......*,.  100  grammes 

A.Konge  . . .  800  — 

îlclez* 


A  rhôpital  des  Eiifants-^Ialades  de  Paris,  nous  suivions  avec  un  plein 
succès  la  méthode  adoptée  pur  notre  collègue  de  i'hôpilal  Saint-Louis  : 
les  fi-ictious  générales  sont  pratiquées  deux  jours  de  suite  ;  le  troi¬ 
sième  jour,  on  donne  un  bain  sulfureux,  et  le  quatrième  jour  nous 
renvoyons  les  malades  après  avoir,  le  matin,  administré  un  deuxième 
bain  sulfureux.  Par  excès  de  précaution,  nous  donnons  à  emporter 
aux  malades  à  peu  près  30  grammes  de  fleurs  de  Soufre  dont  ils  auront 
soin  de  répandre  dans  leur  lit  chaque  fois  à  peu  près  une  demi-cuil¬ 
lerée  à  café. 


M.  Hardy  a  modifié  d’une  manière  très-beureuse  le  traitement  des 
médecins  que  nous  venons  de  citer;  et  de  très-nombreuses  e.xpérien- 
ces  faites  par  lui  à  I'hôpilal  Saint-Louis  démontrent  péremptoirement 
que  deux  heures  de  traitement  suffisent.  Voici  en  quoi  consiste  ce 
traitement.  Dès  que  le  galeux  arrive,  on  fait  sur  tout  son  corps  une 
friction  avec  du  savon  noir.  Cette  friction  dure  de  vingt  à  trente  mi¬ 
nutes;  puis  il  est  plongé  pendant  une  heure  dans  un  bain  alcalin.  Au 
sortir  du  bain,  on  frictionne  de  nouveau  tout  le  corps  avec  la  pommade 
d'Ilelnierich,  et  le  traitement  est  terminé,  11  n’est  pas  besoin  de  dire 
que  les  ulcérations,  les  papules,  les  pustules  qui  peuvent  accümi)agner 
la  gale  ne  sont  pas  guéries  en  un  instant;  mais  la  gale  est  guérie,  en 
ce  sens  que  l’acarus  est  détruit,  et  que  désormais  il  nô  s’agit  plus  que 
d’une  maladie  de  peau  accidentelle  et  non  contagieuse. 

sulfureitx.  L’odeur  suffocante  de  l’acide  sulfureux,  qui  fait 
momentanéjnent  disparaître  toutes  les  autres,  avait  fait  croire  que 
cet  acide  jouissait  de  vertus  désinfectantes;  aussi,  de  toute  antiquité 
peut-être,  fut-il  employé  pour  prévenir  et  arrêter  les  maladies  épidé¬ 
miques  et  contagieuses.  Dans  les  grandes  épidémies  de  peste,  on  brû¬ 
lait  jadis  du  Soufre  a’'"c  autant  de  confiance  et  de  bonne  foi  que  l’on 
dégageait  de  l’acide  cble.  ’iydrîque  à  la  fin  du  siècle  dernier,  et  que  de 
nos  jours  on  répand  des  chlorures. 

Quant  aux  fumigations  d’acide  sulfureux  dans  le  traitement  des 
maladies  de  la  peau,  bien  qu’elles  eussent  été  indiquées  par  le  fameux 
Glaubcr,  par  Lallouelte,  par  Franck,  c'est  è  Galès  et  à  d’Arcetpère 
qu’on  doit  d’avoir  ressuscité  cette  utile  médication,  qui,  d’abord  h 
riiôpilal  Saint-Louis,  et  ensuite  dans  toute  l’Europe,  a  été  adoptée 
dans  le  traitement  de  la  gale  et  de  beaucoup  de  dartres  vésiculeuses 
et  pustuleuses. 


Le  corps  entier  du  malade,  à  l’exception  de  la  tête,  ou  le  membre 
([lie l’on  veut  trailer,  est  enfermé  dans  une  caisse  où  arrive  l'acide 
sulfureux,  produit  de  la  combustion  du  Soufre,  ou  dans  l’iiilérieur 
de  l'appareil,  ou  dans  une  boîte, et  qui  s’y  rend  par  un  conduit. 

Ges  fumigations  s’emploient  non-seulement  pour  les  dartres  et  dans 


» 
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le  traitement  de  îa  gale,  mais  encore  dans  celui  des  rhumatismes 
apyrétiques,  des  maladies  des  as,  des  scrofules,  de  la  paraplégie,  des 
névralgies  sciatiques,  etc. 

Acide  sulfurique.  Nous  avons  déjù,  dans  le  cours  de  cet  ouvrage, 
parlé  de  l’acide  sulfLirique  comme  causlique  et  comme  astringent. 
Nous  avons,  en  parlant  des  acides,  traité  des  applications  que  l’on  en 
avait  faites  comme  hémostatique,  tempérant,  etc.  :  il  est  tout  à  fait 
inutile  d’y  revenir  ici. 

Acide  kydrosulfurique.  Cet  acide,  ainsi  que  nous  l’avons  dit  plus 
haut,  est  un  des  principes  les  plus  actifs  des  eaux  minérales  sulfureuses. 

L’acide  hydrosulfurique  gazeux  est  un  des  poisons  les  plus  violents; 
mêlé  A  l’air  atmosphérique,  dans  la  proportion  d’un  quinzc-centicme, 
il  peut  tuer  un  oiseau  de  petite  taille,  suivant  les  expériences  de  Thé¬ 
nard  et  de  Dupuylrcn  ;  un  huit-centième  peut  donner  la  mort  à  un 
chien;  un  deux-cent- cinquantième  A  un  cheval.  Injecté  dans  les  vais¬ 
seaux  veineux  ou  dans  les  cavités  séreuses,  il  est  au  contraire  éliminé 
promptement  par  la  voie  pulmonaire  et  il  est  beaucoup  moins  dange¬ 
reux. 

Sulfure  de  calcium,  Ce  sulfure  a  été  extérieurement  conseille  dans 
le  môme  cas  que  les  fleurs  de  Soufre,  il  entre  dans  la  composition 
des  pommades  anlipsoriques  et  antidartreuses,  à  la  dose  de  2  A  4 
grammes  pour  30  A  50  grammes  d’axonge.  Mêlé  à  rhuile,  il  constitue 
la  fameuse  poudre  de  Pihorel  qui  a  été  tant  employée  dans  le  traite¬ 
ment  de  la  gale.  On  mêlait  A  l'huile  une  petite  quantité  de  sulfure  de 
chaux  pulvérisé,  et  l’on  faisait,  deux  fois  par  jour,  des  frictions  dans 
le  creux  des  mains  avec  celte  espèce  de  liniment.  Pihorel  regardait 
ce  moyen  comme  le  plus  eflkace  dans  le  traitement  de  la  gale.  A 
rinterieur,  il  a  été  conseillé  pour  guérir  la  salivation  mercurielle  A  la 
dose  de  i  A  5  dccigrammes  plusieurs  fois  par  jour.  Bush,  de  Stras¬ 
bourg,  au  commencement  de  ce  siècle,  Ta  préconisé  dans  la  phthisie 
pulmonaire;  il  le  mêlait  avec  parties  égales  d’extrait  d’aconit,  et 
administrait  ce  médicament  à  doses  qui  ne  dépassaient  jamais  1  A  2 
grammes.  Hécerament  Harel  de  Tancrel  a  public  sur  ce  sujet  un 
opuscule,  dans  lequel  il  rapporte  plusieurs  cas  dephtbisies  qu’il  aurait 
guéries  par  le  mélange  d’aconit  et  de  sulfure  de  chaux.  Bien  que  nous 
ayons  tout  .sujet  de  croire  à  la  véi’acité  d’Harel,  nous  sommes  pour- 
iaiil  convaincus  qu’il  a  commis  quelques  erreurs,  et  qu’il  a  pris  des 
catarrhes  graves  pour  des  phtliisies  tuberculeuses.  11  n’en  resterait 
pas  moins  un  point  acquis  A  la  science,  savoir  :  que  le  catarrhe  chro- 
niqtie  peut  être  heureusement  modiOé  par  le  sulfure  de  chaux. 

Le  sulfhydrate  de  sulfure  de  calcium  s’emploie  encore  comme 
épilaloire.  Son  action  est  des  plus  promptes  et  n'irrUe  guère  plus  la 
peau  que  le  rasoir. 

Sulfure  de  potassium,  sulfure  de  potassium  est  un  poison  fort 
énergique  et  des  plus  irritants.  Appliqué  A  la  peau  et  sur  les  mem- 
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branes  muqueuses,  il  agil  comme  léger  causliqiie,  et,  sous  ce  rapport, 
il  SC  place  imméLliatement  à  coté  de  la  potasse,  de  la  soude  et  de  la 
chaux  :  aussi  ne  doit-on  le  prescrire  à  rinténeur  qu’avec  des  ména- 
gemenls  extrêmes,  môlé  à  des  substances  qui  atténuent  son  action, 
et  dissous  dans  une  grande  quantité  de  liquide. 

A  l’intérieur,  le  sulfure  de  potassium  a  été  donné  à  la  dose  de  1  à 
3  décigraninics  dissous  dans  250  grammes  d'eau  distillée,  sucrée  et 
aromatisée,  ou  bien  encore  incorporé  à  im  sirop  de  sucre,  de  manière 
que  chaque  cuillerée  de  ce  sirop  contienne  3  décigrammes  de  sulfure. 
M.  Bayet  l’associait  au  beurre  de  cacao,  à  l’huile  d’amandes  douces,  et 
formait  ainsi  un  savon  qui  perdait  sa  causticité  tout,  en  coiiservanl 
les  propriétés  générales  du  sulfure. 

A  rextérieur,  le  sulfure  de  potassium  est  un  des  médicaments  les 
plus  employés.  11  sert  ù  coniposer  les  bains  sulfureux  artificiels,  sur 
lesquels  nous  allons  nous  aiTÔter  quelques  instants, 

Lorscfiie  Ton  conseille  des  bains  sulfureux,  on  a  l’habitude  de  pres¬ 
crire  lûO  grammes  de  sulfure  de  potassium  dissous  dans  une  quan¬ 
tité  d'eau  suffisante  pour  un  grand  bain.  Les  bains  sulfureux  préparés 
suivant  les  doses  et  avec  les  précautions  que  nous  avons  indiquées, 
constituent  à  vrai  dire  des  eaux  minérales  suUureuses  artificielles,  à 
cela  près  de  quelques  sels  de  peu  d’importance.  Toutefois  il  est  bon 
de  remnrquer  que  les  eaux  minérales  ont  pour  base  l’hydrosulfate  de 
soude,  et  non  rhydrosulfate  de  potasse. 

Dans  les  bains  sulfureux  deux  clioses  sont  à  considérer  :  la  dose  du 
principe  minéralisaleur,  la  température  du  bain.  —  Le  sulfure  de  po¬ 
tassium  ou  de  sodium  dissous  dans  l’eau,  môme  à  une  Icmpéralure 
peu  élevée,  défermine  à  la  peau  une  vive  irritation,  qui  peut  Être 
exlrôme  si  la  dose  de  sulfure  a  été  très-considérable  ;  cette  excitation 
de  la  peau  réagit  sur  toute  réconomie,  au  point  de  donner  lieu  ;'i  une 
fièvre  artificielle,  à  l’insomnie,  et  certaines  personnes  irritables  sont 
obligées  d'en  cesser  l'usage,  ou  du  moins  de  mettre  beaucoup  d’inter¬ 
valle  entre  chaque  bain  ;  si  maintenant  la  température  est  égale  à 
celle  du  sang,  c’csl-i’i-dire  supérieure  à  celle  de  lu  peau,  et  que  le  bain 
cède  au  corps  du  calorique,  il  s’ensuivra  une  excitation  encore  plus 
vive.  Or  les  Ijains  sulfureux  sont  donnés  souvent  dans  le  but  de  déter¬ 
miner  une  fièvre  artilicielic,  et  comme  en  môme  temps  la  vive  excita¬ 
tion  de  la  peau  appelle  le  sang  et  les  crises  dans  l’organe  cutané,  on 
comprend  de  quel  secours  de  pareils  bains  peuvent  être  dans  les 
atlections  chrotruiues  internes,  celles  surtout  qui  sont  liées  à  un 
vice  humoral,  telles  que  les  dartres,  les  scrofules,  les  rhumatismes, 
etc.,  etc.  Par  là  se  trouvent  remplies  les  conditions  les  plus  favora¬ 
bles  au  rétablissement  de  la  santé  :  solliciter  une  fièvre  de  coction, 
diriger  1  élimination  critique  du  côté  de  la  peau. 

On  voit  tout  de  suite  que  rexislence  d’un  étal  fébrile  actuel  est  une 
contre-indication  formelle  des  bains  sulfureux,  car  on  risque  d’aug- 
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menter  Vorgasme  inflammatoire,  de  réveiller  ou  d’augmenter  les 
phlegmasies  viscérales  assoupies,  et  partant  tic  favoriser  une  fluxion 
critique  vers  tes  organes  préalablement  fluxionnés,  ce  qui  est  la  pire 
des  conditions. 

II  faut  donc  d’abord  que  l’état  fébrile  n'ait  jamais  existé,  ou  tout  au 
moins  qu’il  soit  passé  depuis  longtemps. 

Les  bains  sulfureux  sont  également  contre-indiqués  dans  les  hémor- 
rîiagies accompagnées  d’un  état  fluxionnaire  et  fébrile  évident. 

Mais  on  pressent,  par  contre,  quels  services  ils  doivent  rendre  dans 
les  rhumatismes  chroniques  apyrétiques,  dans  la  goutte  vague  atoni- 
<iue,  dans  la  scrofule  externe,  dans  les  dartres,  dans  les  flux  muqueux 
chroniques  non  fébriles,  dans  les  phlegmasies  superficielles  des  mem¬ 
branes  muqueuses.  C’est  en  effet  dans  ceUc  classe  nombreuse  de  ma¬ 
ladies  que  l’expérience  a  le  mieux  consacré  Tutililé  des  bains  sulfu¬ 
reux,  et  que  les  eaux  minérales  naturelles  font  des  cures  qui,  pour 
beaucoup  de  personnes,  tiennent  du  merveilleux. 

Nous  avons  dit  plus  haut  que  rinfiuencc  des  bains  sulfureux  était 
telle,  qu’en  provoquant  une  fièvre  artificielle  ils  déterminent  en  môme 
temps  la  fluxion  critique  sur  la  peau.  Ce  phénomène  critique  est  ma¬ 
nifesté,  non  pas  seulement  par  des  sueurs,  mais  encore  par  ce  qu'on 
appelle  la  poussée.  La  poussée,  en  langage  de  médecin  d’eaux  ther¬ 
males,  est  une  üuxion  vive  vers  la  peau,  manifestée  par  de  petites  pa¬ 
pules,  cl  souvent  par  une  éruption  vésiculeuse  confluen  le  et  doulou¬ 
reuse.  Chez  certaines  personnes,  la  poussée  s’obtient  à  peu  de  frais  ; 
chez  d’autres,  au  contraire,  il  faut  non-seulement  augmenter  la  durée 
des  bains,  mais  encore  en  élever  la  température.  Ainsi,  dans  certaines 
eaux  thermales  naturelles,  on  fait  prendre  au  malade  jusqu’à  six  et 
huit  heures  de  bains,  et  on  élève  la  température  jusqu’à  40  et  4i  de¬ 
grés. 

Quand  le  phénomène  de  la  poussée  ne  peut  ôtre  obtenu  par  des 
bains  de  deux  ou  trois  heures  et  dont  la  température  n’excede  pas 
30  degrés,  il  est  imprudent  de  la  solliciter  par  des  bains  aussi  longs 
et  aussi  chauds  que  ceux  dont  nous  venons  de  parler;  il  peut  en  ré¬ 
sulter  des  accidents  très-graves,  et  bien  souvent  des  malades  sont 
victimes  de  l’empirisme  aveugle  de  certains  médecins  qui,  sans  avoir 
1  égard  aux  maladies  anlécédcnles,  à  la  disposilfon  inllamrnaloire  ou 
fluxionnaire  de  ceux  qui  sont  confiés  à  leurs  soins,  sans  songer  aux 
contre-indications  fournies  par  leur  constitution  originelle,  acciden¬ 
telle  ou  acquise,  soumcLLcnt  indistinclcment  à  la  môme  médication 
tou.s  ceux  qui  viennent  aux  eaux.  Il  est  donc  d’un  médecin  sage  de 
•renoncer  à  obtenir  la  fluxion  critique  cutanée  par  les  bains  générau.x 
quand  elle  larde  à  se  nianifesler;  mais  ce  qu’il  est  imprudent  de  de¬ 
mander  au,x  bains,  on  l’obtient  plus  aisément  des  douches.  L’action 
de  la  douche,  en  effet,  diffère  essentiellement  de  celle  du  bain. 

« 

Le  bain  dure  un  temps  assez  long,  pendant  lequel  le  calorique  dé- 
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gagé  par  l’économie  s’accumule  sans  pouvoir  s’cpandre  au  dehors,  la 
sécrétion  cutanée,  ce  grand  moyen  de  rérrigération,  restant  interrom¬ 
pue,  et  l’eau  cédant  plutùtqu’elle  n'cmprnnte  de  la  chaleur,  11  en  ré¬ 
sulte  une  pléthore  artincicile  augmentée  encore  par  rabsorption  do 
l’eau  par  toutes  les  radicules  veineuses  du  tégument  externe.  A  cette 
première  cause  d  excitation  générale,  il  faut  ajouter  celle  de  l’agent 
irritant  dissous  dans  l’eau  du  Jjain.  Or  si  vous  n’avez  voulu  obtenir 
que  i’efi'et  irritant  local  sur  la  peau  et  l’orgasme  fébrile  passagci 
qui  en  est  la  conséquence,  le  bain  a  fait  trop  ou  du  moins  peut  trop 
faire. 

La  douche,  au  contraire,  qui  ne  dure  que  quelques  minutes,  et  qui 
d’ailleurs  ne  frappe  qu'une  partie  limitée  de  la  surface  du  corps,  ne 
donne  pas  lieu  à  cette  pléthore  que  nous  signalions  tout  à  l'heure,  cl 
pourtant  elle  peut  déterminer  autant  d’excitation  et  même  plus 
d’excitation  il  la  peau,  puisque  la  température  peut  en  être  élevée 
jusqu’à  ce  qu’elle  devienne  insupportalile  :  il  en  résulte  que  l’on  peut 
ainsi  graduer  à  volonté  l’excitation  cutanée  et  la  lièvre  réactionnelle. 

C’est  pourquoi  tout  médecin  qui  veut  obtenir  la  poussée  et  qui  ne 
l’obtient  pas  par  des  bains  sulfureux  modérément  longs  et  chauds, 
doit  immédiatement  recourir  à  la  douche,  qui  arrivera  au  môme  but 
avec  bien  moins  de  risque. 

En  général,  les  maladies  toutes  locales  devront  être  plutôt  attaquées 
par  les  douches  que  par  les  bains.  Ainsi,  dans  une  maladie  bornée  à 
une  articulation,  dans  un  engorgement  glandulaire,  l'action  de  la  dou¬ 
che  auprès  de  la  partie  malade  devra  être  préférée,  à  moins  que  la 
lésion  locale  ne  soit  en  quelque  sorte  que  la  manifestation  d’une  dia¬ 
thèse,  telle  que  le  rhumatisme  ou  la  scrofule,  auquel  cas  on  devra 
concurremment  avoir  recours  au.x  bains  généraux  et  au.x  douches. 

Bien  que,  à  coup  sûr,  les  bains  sulfureux  exercent  sur  l’économie 
une  action  directement  opposée  à  celle  des  bains  froids,  il  n'enest  pas 
moins  constant  que,  durant  certainesconstiUi  lions  médicales,  les  bains 
sulfureux  guérissent  la  danse  de  Saint-Guy,  qui,  en  général,  est  si 
heureusement  modifiée  par  les  bains  d’immersion.  Nous  disons,  du¬ 
rant  certaines  constitutions  médicales,  car  Baudelocque  et  Bounean, 
médecins  à  riiôpital  des  Enfants- .Malades,  ont  constaté  que  depuis 
1831  jusqu’en  1831),  ils  s'étaient  vus  forcés  de  changer  leur  mé¬ 
dication  dans  le  traitement  de  la  chorée,  qui,  d’abord  rapidement 
guérie  par  l’eau  froide,  demandait,  quelques  années  plus  lard,  des 
bains  sulfureux,  tandis  que  ces  bains,  devenus  inefficaces,  ont  été 
ultérieurement  remplacés  avec  avantage  par  les  préparations  mar¬ 
tiales.  La  nature  rhumatismale  de  beaucoup  de  chorées  explique  aussi 
1  heureuse  influence  des  bains  sulfureu.x  dans  cette  névrose. 

Ces  mômes  bains  ont  été  conseillés  encore  par  Brelt  dans  le  traite¬ 
ment  de  la  paralysie  saturnine,  et  M.  Tanquerel  des  Planches  témoigne 
de  leur  utilité  dans  ce  cas. 
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Les  lotions  sulfureuses  sont  tous  les  jours  employées  pour  les  dar¬ 
tres  au  visage,  en  injections  dans  les  oreilles,  dans  le  vagin,  dans  le  cas 
S  d’écoulomenl  muqueux  ou  purulent. 

Enfin  le  sulfure  de  potassium,  comme  le  sulfure  de  sodium,  s’incor¬ 
pore  à  des  graisses  pour  constituer  des  pommades  qui  ont  la  môme 
action  thérapeutique  que  celles  qui  sont  faites  avec  le  Soufre. 

EAUX  MINEKALES  KATÜRELLES- 


Il  nous  reste  maintenant  h  parler  de  rinthience  des  eaux  minérales 
sulfureuses,  naturelles. 

Les  eaux  minérales  sulfureuses  prises  à  l’intérieur  ne  renferment 
pas  seulement  des  sulfures  et  de  l’acide  suif  hydrique,  mais  encore 
des  silicates,  des  chlorures,  des  carbonates  alcalins,  des  matières  orga¬ 
niques  (Fon  tan,  Filhol),  sons  parler  de  l’azote,  de  l’iode  et  du  fer  en 
petites  proportions.  Nous  examinerons  à  part  l’action  des  sulfites  et 
des  hyposulfltes. 

Les  eaux  sulfureuses  s’oxydent  dans  l'organisme  d’après  Wolhcret 

une  partie  se  transforme  en  acide  siilfliydrique.  Ce  qu’on  sait  le  mieux 

d’après  les  expériences  de  M.  Claude  Bernard,  c’est  que  l’acide  siiî- 

■ 

fhydrique  introduit  dans  les  veines  s’élimine  rapidement  par  les  voies 
respiratoires.  Elles  augmentent  la  transpiration,  sont  pour  la  plupart 
diurétiques  et  constipent  assez  ordinairement. 

Elles  agissent  assez  rapidement  sur  la  circulation  qu’elles  activent 
et  sur  l'hémoptysie  ;  elles  tarissent  rapidement  les  suppurations  et 
cicatrisent  les  plaies. 

Nous  avons  vu  que  Galien  envoyait  en  Sicile  ses  malades 
atteints  de  phthisie  pulmonaire,  pour  y  respirer  l’air  des  volcans. 
Or  il  s’exhale  des  cratères  plutôt  de  l'acide  sulfureux  que  du  gaz 
hydrosulfurique,  et  nous  doutons  fort  qu’il  en  doive  résulter  un  grand 
Lien  ;  mais  la  réputation  qu’ont  acquise  les  eaux  minérales  tenant  en 
dissolution  de  l'hydrosulfate  de  soude,  ou  plutôt  du  raonosulfure  de 
sodium,  dans  le  traitement  de  la  pulinonie,  est  populaire  depuis  long¬ 
temps,  et  un  si  grand  nombre  de  médecins  éclairés  ont  appuyé  de  leur 
autorité  cette  opinion  populaire,  que  nous  devons  l’examiner  ici. 

1  Nous  prendrons  pour  type  des  eaux  sulfureuses  naturelles  béchi- 
jues,  celle  d’Eaux-Donnes  Basses-Byrénées),  comme  jouissant  sous 
e  rapport,  depuis  üordeu,  de  la  réputation  la  plus  incontestée. 

Et  d’abord,  raction  élective  de  cette  eau  minérale  sur  l’appareil  res- 
airaloirc  est  incontestable.  I!  est  rare  qu’après  trois  ou  quatre  semai¬ 
nes  au  plus  de  l’usage  de  l’eau  d’Eaux-Bonnes,  les  malades  n’éprou¬ 
vent  pas  une  sensation  de  chaleur  âcre  vers  le  larynx  et  l'isthme  du 
^sier,  une  toux  sèche,  étranglée,  particulière,  avec  une  irritation 
ioaslriclive  de  l’entrée  des  voies  respiratoires,  un  peu  de  dyspnée 
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mêlée  h  un  sentimcnL  de  poids  et  de  resserrement  du  thorax,  des 


les  clavicules,  etc.  Nous  ne  parlons  pas  des  symptômes  généraux 
d’excitation. 

Une  autre  preuve  très-intéressante  de  cette  action  spéciale  sur  les 


avons  remarqué  que  les  personnes  qui  prennent  les  Eaux  Bonnes 
contractent  très-facilement  des  rhumes,  surtout  pendant  les  premiers 
temps  où  elles  en  font  usage.  Chez  les  personnes  déjà  afTectées  d’irri¬ 
tations  chroniques  plus  ou  moins  profondes  de  l’appareil  respiratoire, 


lions  pulmonaires.  Nous  appelons  ce  premier  groupe  d’effets  pallio- 
géniques  de  l'eau  de  Bonnes,  grippe  thermale  ou  catarrhe  eaux-ùonnais. 
Ce  catarrhe  médicamenteux  est  franchement  aigu,  et  se  termine 
promptement  par  une  expectoration  facile,  opaque,  critique.  Ce  n’est 
point  une  explosion  redoutable  de  la  maladie  naturelle  contre  laquelle 
l'eau  thermale  était  administrée,  mais  un  catarrhe  sub.stitutif  qui,  une 
fois  terminé,  a  modifié  les  bronches  de  telle  manière  que  l’eau  sulfu¬ 
reuse  peut  dès  lors  être  tolérée  à  des  doses  beaucoup  plus  élevées,  et 
que  les  vicissitudes  atmosphériques  elles-mêmes  sont  désormais  im¬ 
punément  supportées. 

Quant  à  la  propriété  qu’on  attribue  à  l’eau  d’Eaux-Bonnes  de  pro¬ 
duire  des  hémoptysies,  si  elle  est  réelle,  comme  nous  inclinons  à.  le 
croire,  elle  n'a  pas  plus  de  portée  grave  dans  son  genre  que  les  rhu¬ 
mes  eaux-honnais  dont  nous  venons  de  parler  n’en  ont  dans  le  leur. 
Il  faut  bien  distinguer,  en  effet,  entre  les  hémoptysies  qui  se  produi¬ 
sent  chez  les  phthisiques  aux  Eaux -Bonnes  comme  partout  ailleurs, 
et  qui,  liées  à  l’évolution  de  leur  maladie,  ont  la  signification  que  tout 
le  inonde  connaît,  et  les  hémoptysies  liées  aux  congestions  pulmo¬ 
naires  Lhermaies  qui  font  partie  du  groupe  des  effets  pathogéni([nes 
substitutifs  de  l'eau  d’Eaiix-Bonnes.  Ces  hémoptysies  factices  u'ont 
rien  de  grave,  et  leur  pronostic  ne  doit  ressembler  en  rien  à  ceinî  des 
crachements  de  sang  symptomatiques  de  certaines  périodes  de  la  tu¬ 
berculisation.  Elles  s’arrêtent  d’eîles-mônies  ;  elles  ne  nécessitent 
aucun  traitement  spécial,  et  n’ont  d’autre  eifet  sur  la  marche  de  la 
maladie  et  sur  le  sort  de  la  médication  que  de  rendre  celle-ci  plus 
supportable  une  fois  qu’elles  sont  dissipées. 

Les  maladies  dans  le  traitement  desquelles  les  eaux  d'Eaux-Bonnes  j 


les  plilogmasies  chroniques  et  les  catarrhes  confirmés  de  ces  parties, 
qu’ils  soient  simples  et  spasmodiques,  qu'ils  existent  avec  ou  sans 
emphysème  des  poumons  ;  3"  l’angine  granulée  ou  glanduleuse;  1“  la 
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•des  empyèmes  avec  ou  sans  fislule,  des  vomirines  incomplctement 
guéris,  et  de  tous  les  reliquats  des  inflammations  graves  des  organes 
respiratoires. 

Depuis  longtemps  l’expérience  clinique  s’est  prononcée  sur  l’effi¬ 
cacité  des  eaux  d’Eaux-Bonnes  dans  ces  diverses  affecUons,  et  a  con¬ 
sacré  la  première  vue  de  Bordeu.  îMais  on  se  demande  à  quoi  il  faut 
attribuer  cette  spécialité  thérapeutique.  La  chimie  a  essayé  de  répon¬ 
dre.  M.  Filhola  donné,  il  y  a  deux  ans,  une  analyse  très*estimcc  de 
l'eau  de  Bonnes  et  plus  précise  que  toutes  celles  qu’on  possédait  sur 
cette  source. 

Après  avoir  indiqué  tous  les  éléments  qui  entrent  dans  sa  compo¬ 
sition  et  la  proportion  dans  laquelle  ils  y  entrent,  51,  Filliol  ajoute  : 

«  Gomme  on  le  voit,  rassortiment  des  eaux  minérales  de  Bonnes 
est  des  plus  remarqualdes,  et  ces  eaux  se  distinguent  de  leurs  analo¬ 
gues  des  Pyrénées  par  plusieurs  caractères  de  la  plus  haute  impor 
tance.  » 

Si  l’analyse  chimique  d’une  eau  minérale  n’explique  pas  complète¬ 
ment  les  propriétés  médicinales  de  cette  eau,  il  est  certain  pourtant 
qu’elle  permet  de  les  pressentir,  qu’elle  en  indique  au  moins  le  genre, 
et  qu’elle  fournit  au  médecin  des  directions  et  des  analogies  Irès- 
précieuses. 

C’est  ainsi  que  le  Soufre  a  toujours  joui  d’une  réputation  méritée 
dans  les  affections  catarrhales  des  voies  respiratoires,  et  que  ce  métal¬ 
loïde,  ainsi  que  le  chlorure  de  sodium  (le  Soufre  est  dans  les  eaux 
d’Eaux-Bonnes  à  l’état  de  monosulfure  de  sodium),  l’iode,  le  phosphore, 
sont  les  premiers  des  médicaments  reconstituants  fournis  par  le  règne 
minéral, 

lissent  tous  les  jours  efficacement  employés  contre  cette  grande 
classe  de  maladies  conslîtutionneiles  qui  forme  plus  de  la  moitié  des 
maladies  chroniques,  et  qui  est  caractérisée  par  l’excès  et  l’altération 
des  tissus  et  des  fluides  blancs  de  réconomic  animale  (lymphatisme, 
striimes,  écrouelles,  affecLions  réunies  aujourd'hui  sous  la  dénomina¬ 
tion  générique  de  scrofules). 

Or,  si  les  agents  que  nous  venons  de  signaler  jouissent  de  ces  pro¬ 
priétés  lorsqu’ils  sont  séparés  par  l’art  de  leurs  combinaisons  natu¬ 
relles,  quelle  énergie  tout  h  la  fois  douce  et  pénétrante  ne  posséde¬ 
ront-ils  pas  lorsqu’ils  seront  oÜ'erts  à  l’organisme  dans  leurs  rapports 
natifs,  tellement  fondus  ensemble,  qu’en  les  décomposant  on  dé¬ 
truira  ce  tout,  que,  médicalemeht  parlant,  ils  ne  feront  qu’un,  et 
qu  ils  CO  ns  lit  lieront  ainsi  un  liquide  dont  l’unité  sera  d’autant  plus 
;  forte  et  d’autant  plus  excellente,  que  les  éléments  dont  il  est  formé 
seront  plus  divers  et  plus  nombreux.  Tel  est  «  cet  assortiment  des 
‘  plus  remarquables  »  dont  parle  l'éminent  chimiste  de  Toulouse, 

On  voit,  en  effet,  que  les  eaux  sulfurées  d'Eaux-Bonnes  sont,  de 
toutes  les  eaux  de  la  chaîne  des  Pyrénées,  les  plus  riches  en  chlorure 


h 
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de  sodium  d’abord,  puis  en  phosphore  cL  en  iode.  Lc.s  matières  orga¬ 
niques  abondantes  qu’elles  renferment,  (jui  en  font  des  eaux  vivantes 
cl  animées,  contiennent  aussi  du  fer  et  du  phosphore,  agents  rcgéiié- 
ralenrs  du  sang  et  du  système  nerveux  sans  lesquels  on  ne  conçoit 
pas  rexistencc  de  ces  deux  appareils  fondamentaux  de  l’organisme. 

Est-ce  à  ces  caractères  chimiques  tout  à  fait  distinctifs  et  qui  en 
font  des  eaux  snirisrces  ü  part,  que  les  sources  de  Bonnes  doivent  leur 
intluence  si  heureuse  et  toute  privilégiée  dans  le  traitement  de  la 
phthisie  pulmonaire?  Tout  porte  à  penser  qu’ils  y  contribuent  et  qr  e 
les  propriétés  médicinales  sont  intimement  liées  aux  propriétés  chi¬ 
miques. 

Quoi  qu'il  en  soit,  l'observation  des  médecins  avait  depuis  longtemps 
devancé  les  recherches  des  chimistes.  Elle  avait  prouvé  que  la  manières 
merveinense  dont  les  cléments  de  l’eau  de  Bonnes  sonlcomliinés,  ainsi 
que  la  fixité  de  leurs  rapports,  donnent  à  ces  eaux  une  unité  cle  com¬ 
position  de  Impicllc  il  résulte  un  médicament  naturel  et  organisé  tout 
à  fait  inimitable. 

Les  propriétés  de  ces  eaux,  étudiées  sans  le  secours  de  la  chimie  et 
d’après  leurs  eficts  dans  les  maladies  où  rexpérience  et  le  génie  de  la 
médecine  ont  indiqué  rutililé  de  leur  emploi,  démontrent  donc  qu’elles 
ne  se  font  pas  moins  remarquer  médicalement  que  chimiquement 
entre  les  autres  eaux  minérales  sulfureuses. 

'■•Ce  qui  ressort  clairement,  en  effet,  d’une  élude  clinique  sérieuse¬ 
ment  poursuivie,  c’est  la  profondeur  d’action  des  eaux  d’Eau.x-Bonnes. 
On  dirait  que  ces  eaux  atteignent  dans  réconomie animale  des  parties 
l>lus  intimes  et  plus  élémentaires  que  ne  le  font  leurs  analogues.  Elles 
pénètrent  très-loin;  elles  vont  à  la  base  de  l'organisation.  C’est  pour 
cela,  sans  doute,  que  leur  action  curative  est  si  stable,  que  leurs  effets 
ont  une  portée  si  longue.  Ce  n’est  que  plusieurs  mois  après  leur  usage 
qu'on  commence  à  en  éprouver  les  propriétés  réelles,  definitives,  celles 
qu’on  était  venu  leur  demander  à.  la  source.  C’est  h  cette  profondeur 
et  à  cette  durée  d'action  qu’elles  doivent  Irès-vraisemblafiîcmcnt  d’agir 
non-senlement  sur  les  catarrhes  de  la  poitrine,  les  asthmes  et  les 
alfections  chroniques  de  la  gorge,  désignées  depuis  quelque  temps 
sous  les  noms  de  gf-anulations  de  l'isthme  du  gosier,  d'angines  glandu¬ 
leuses,  etc...,  mais  sur  la  phthisie,  maladie  consUtiitionnelIe  localisée 
dans  les  poumons,  et  caractérisée  par  la  formation,  le  ramollissement 
et  la  suppuration  des  tubercules  dans  le  tissu  dégénéré  de  ces  organes. 
C’est  contre  cette  altération  si  grave  que  l’eau  minérale  d’Eaux-Bon- 
nes  montre  une  pnissance  à  laquelle  les  médicaments  de  nos  officines 
n’onl  rien  de  comparable.  L’Europe  thermale,  nous  ne  craignons  pas 
de  ie  dire,  ne  peut  même  rien  mettre  ù  coté  d’elles  dans  ce  genre. 

Pour  bien  administrer  l'eau  de  Bonnes  dans  la  phthisie,  il  faut  savoir 
(pie,  de  même  qu’il  y  a  plusieurs  espèces  de  suppurations,  il  y  a  plu¬ 
sieurs  espèces  de  lubcrcLilisalions,  Considérés  abstractivemeiiL  et  en 
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eiix-mOmcs,  le  pus  et  la  suppuration  sont  «ns  et  identiffiies  ;  mais 
considérés  dans  leurs  rapports  avec  les  maladies  qui  les  ont  déter¬ 
minés,  ils  différent  entre  eux  comme  les  plilegmasies  et  leurs  causes 

internes, 

La  phthisie  tuberculeuse  des  poumons  est  une  et  idenlirpie,  si  l’on 
se  borne  à  envisager  en  cux-mémes  l'allération  et  le  produit  auxquels 
elle  aboutit;  elle  est  multiple  et  diverse,  si  ou  Tétudic  par  le  côté 
des  maladies  qui  ont  excité  cette  dégénération.  Ce  sont  ces  maladies 
qui  impriment  à  la  naissance,  à  la  marche,  aux  formes,  aux  variétés, 
et  par  conséquent  au  pronostic  et  au  traitement  de  la  phthisie  pulmo¬ 
naire,  ses  caractères  particuliers  et  différentiels.  Et  en  effet,  nul  ne 
peut  nier  que  sous  le  rapport  de  l’invasion,  du  mode  d’évolution,  des 
formes  et  du  pronostic,  les  phthisiques,  et  par  conséquent  la  phthisie, 
ne  diffèrent  beaucoup  entre  eux. 

De  môme  qu'on  voit  les  diverses  espèces  de  phlcgmasies  imprimer  à 
la  suppuration  qui  peut  être  déterminée  par  elles  des  caractères,  une 
marche  et  des  terminaisons  en  rapport  avec  leur  nature,  de  même  on 
voit  les  maladies  d'où  sont  nés  les  tubercules  donner  leur  cachet  pro¬ 
pre  à  la  tuberculisation.  S’il  n’y  a  qu’un  pus,  il  y  a  plusieurs  espèces 
de  phlcgmasies  suppuratives  et  de  suppurations  :  cola  n’est  douten? 
pour  personne.  Nous  croyons  qu’on  peut  dire  avec  non  moins  de  vérité, 
—  toutes  choses  égales  d’ailleurs,  —  que  s’il  n’y  a  qu’un  tubercule,  il 
y  a  plusieurs  espèces  de  tuberculisations  et  de  phlcgmasies  chroni¬ 
ques  tuberculeuses  des  poumons. 

Il  y  H  donc  des  variétés  de  plithisies  plus  ou  moins  graves,  plus  ou 
moins  incurables  et  même  plus  ou  moins  curables,  suivant  que  la 
diathèse  tuberculeuse  est  pure,  consommée,  essentielle,  comme  on 
dit,  ou  que  le  phthisique  conserve  et  manifeste  encore  des  éléments 
plus  ou  moins  prononcés  d’une  autre  maladie  constitutionnelle  telle 
que  la  scrofule,  la  dartre,  le  rhumatisme  ou  la  goutte,  la  chlorose, 
rhypochondrie,  les  névropathies  diverses,  certains  empoisonnements 
chroniques, commelesaturnisme,l‘alcoolisme,  l'infection  palustre,  etc. 
Le  pronostic,  le  traitement,  et  par  exemple  le  mode  d’administration  et 
les  effets  thérapeutiques  de  l’eau  de  Bonnes,  varient  suivant  ces  diffé¬ 
rences. 

La  phthisie,  chez  les  scrofuleux  et  les  arthritiques,  est  la  moins 
grave,  celle  où  les  eaux  d’Eaux  Bonnes  ont  le  plus  de  succès.  La 
phthisie  chez  les  herpétiques  est  déjà  moins  accessible  à  cette  médi¬ 
cation.  La  phthisie  pure,  celle  où  l’on  ne  rencontre  plus  chez  le  sujet 
d’autre  disposition  morbide  constitutionnelle  que  la  tuberculeuse, 
est  celle  qui  a  fait  le  plus  de  victimes  et  marche  le  plus  fatalement  à 
son  terme,  malgré  les  médications  les  plus  puissantes. 

C'est  que,  pour  agir  efficacement,  l’eau  d’Eaux-Bonn  es  doit  pouvoir 
s’appuyer,  ou  sur  des  éléments  sains  et  résistants,  ou  sur  des  éléments 
morbides  différents  des  éléments  de  la  dégénération  tuberculeuse,  tels 
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que  rélémont  rhumatismal  et  goutteux,  l’élément  paludéen,  etc...  Si 
ce  médicament  puissant  ne  rencontre  que  des  éléments  voués  à  la 
dégéneration  tuberculeuse,  surtout  si  une  fièvre  locale  ou  générale 
vient  en  aide  cette  dégénération,  il  ne  fait  que  Texciler  ;  alors  il 
précipite  celle  altération  funeste  qu’il  a  plus  que  tout  autre  moyen 
le  pouvoir  de  réfréner,  lorsqu’il  trouve  dans  l’économie  une  somme 
suffisante  de  résistance  saine  ou  d’éléments  encore  imprégnés  d’un 
autre  vice  patliologique  (juc  le  luberculeiix. 

Les  procédés  qu’on  emploie  îi  Eauxdîonnes  pour  embouteiller  et 
boucher  l’eau  minérale  sont  d'une  telle  exactitude,  que  celte  eau 
peut  être  transportée  A  toutes  les  distances  et  au  deU\  des  mers  en 
conservant  une  partie  encore  très-utile  de  ses  propriétés;  aussi  s’en 
exporte-t-il  aujourd’hui  plus  de  trois  cent  mille  bouteilles.  Toutefois, 
ce  que  Teau  d’Iiaux-Bonnes  a  de  plus  intime  et  de  plus  vital,  ce  que 
Bordeu  appelait  en  elle  une  «  huile  très-aClinée  qui  en  fait  un  baume 
minéral  naturel,  »  celle  qualité  fugitive  est  perdue  pour  les  poitrinai¬ 
res  qui  ne  la  Ijoivent  pas  à  sa  source. 

L’eau  de  Bonnes  transportée  doit  être  administrée  le  matin  à  jeun, 
depuis  la  dose  de  quatre  cuillerées  à  soupe  jusqu’à  celle  de  trois  quarts 
de  verre.  On  y  ajoutera  2  ou  3  cuillerées  de  lait  ou  d’une  infusion  bé- 
chique  bouillante,  afin  de  tiédir  l’eau  minérale  et  de  la  rapprocher  de 
la  température  de  la  source  (32  degrés). 

On  pourra  môme  l’édulcorer  avec  un  sirop  approprié  à  l’état  domi¬ 
nant  du  malade  (sirops  de  gomme,  de  ’l'olu,  de  quinquina,  de  digi¬ 


tale,  etc.). 

On  doit,  suivant  les  cas,  renouveler  cette  dose  le  soir,  une  heure  au 
moins  avant  le  dernier  repas. 

Le  médecin  appréciera  si  l’eau  d’Eaux-Bonnes  doit  être  prise  trois 
semaines  de  suite  tous  les  trois  ou  quatre  mois,  ou  huit  à  dix  jours  par 
mois  pendant  cinq  à  six  mois  cl  plus. 

Toutes  les  fois  que  l'eau  de  Bonnes  ne  sera  prise  dans  une  famille 
que  par  une  seule  personne,  nous  conseillons  les  quarts  de  bouteille, 
avec  la  précaution  d’ouvrir  tous  les  jours  un  nouveau  quart,  et  de  sa¬ 
crifier  ce  qui  pourrait  rester. 

Il  est  prudent  de  choisir,  pour  prendre  de  l’eau  de  Bonnes  trans¬ 
portée,  les  jours  les  moins  secs  et  les  moins  froids,  car  les  temps  secs 


et  froids  sont  déjà  assez  excitants  par  eux-mêmes.  On  la  hoira  de 
prcférence  dans  les  jours  chauds  et  humides  ou  froids  et  humides; 
elles  seront,  ainsi,  mieux  tolérées  et  plus  efficaces. 

On  peut  administrer  très-avantageusement  l’eau  d’Eaux-Boiines  en 
gargarisme  contre  les  angines  chroniques;  mais  ce  qui,  dans  ce  cas, 
est  prélérable  aux  gargai-îsmes,  ce  sont  les  douches  gutturales  pul¬ 
vérisées  au  moyen  d’appareils  portatifs  qu’on  trouve  maintenant 
partout. 

A  ces  données  nous  ajouterons  que  la  susceptibilité  catarrhale,  la 
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laryngite  calarrhale  chronique,  k  bronchite  chronique,  l’asthme  hu¬ 
mide,  l’angine  granuleuse  et  le  coryza  chronique  sont  encore  traités 
aux  eaux  de  Cauterets,  Saint-Honoré,  Leycrnet,  I*ierrefond.s,  Allevard 
et  Marlioz. 

Scrofule.  Alors  que  la  scrofule  n’est  encore  pour  ainsi  dire  qu’en 
puissance,  qu'il  s'agit  de  régénérer  des  enfants  lymphatiques,  nés  de 
parents  scrofuleux,  et  chez  lesquels  on  craint  rapparition  plus  ou 
moins  prochaine  de  manifestations  scrofuleuses,  les  eaux  chlorurées 
sodiques  et  sulfureuses  d’Uriage  et  celles  de  Schinznach,  jointes  au 
séjour  à  la  campagne  ou  môme  au  bord  de  la  mer,  rendront  les  plus 
grands  services. 

Dans  la  première  période,  qui  comprend  les  scrofulides  bénignes,  on 
se  trouvera  encore  bien  des  eaux  d’Uriage  et  des  Eaux-Chaudes;  puis, 
quand  arrive  la  seconde  période,  caractérisée  par  les  écrouelles,  les 
affections  osseuses  et  le  lupus,  les  eaux  sulfureuses  ne  s’adressent 
plus  guère  qu’aux  affections  osseuses,  L'oslcite,  la  nécrose,  surtout 
les  affections  du  tissu  spongieux  et  des  os  courts,  le  mal  de  Pott,  la 
coxalgie  sont  traités  avec  succès  à  Baréges,  Luebon,  Cauterets  et 
Schinznach.  Entîn,  la  phthisie  aux  Eaux-Bonnes. 

Arthrltis.  C’est  surtout  à  la  forme  alonique  et  à  î’état  cachecti¬ 
que  de  certains  sujets  arthritiques  que  s’adressent  les  eaux  minérales 
sulfureuses,  surtout  celles  dont  lathermaliléest  élevée  etk  sulfuration 
faible  :  Aix  en  Savoie,  Luchon,  Ax,  Cauterets,  Amélie,  Greoul.x  et  Aix- 
ja-ChapelIe. 

Dans  certains  cas  de  goutte  atonique,  avec  pléthore  abdominale,  l’ac¬ 
tion  diurétique  des  eanxsulfurcusDS  faibles  ou  désulfiirécs  permet  d’ob¬ 
tenir  des  effets  salutaires  à  certaines  sources  sulfureuses  :  Aix  en  Sa¬ 
voie,  Eaux-Chaudes,  Olcttc,  Lapreste  et  Bagnols  (Lozère). 

■ 

iirrpt'tiB.  Celte  maladie  constitutionnelle,  qui  porte  d’une  ma¬ 
nière  si  désolante  sur  la  peau  et  les  muqueuses,  trouvera  ses  indica¬ 
tions  pour  les  alfections  cutanées  sécrétantes  à  Saint-Gervais,  Saint- 
Sauveur,  Molitg.  Les  affections  utérines  qui  relèvent  de  cette  diathèse 
sont  surtout  traitées  à  Saint-Sauveur,  Luchon,  Eaux-Chaudes,  Caute- 
rets,  et  celles  qui  portent  sur  les  muqueuses  respiratoires  aux  Eaux- 
Bonnes,  à  Cauterets,  Saint-Honoré,  Le  Yernet,  Enghien,  Pierrefonds, 
.Allevard  et  Marlioz, 

Les  affections  herpétiques  des  voies  digestives  sont  notablement 
^soulagées  à  Saint-Gervais.  Enfin  dans  les  cas  où  l'herpétismc  a  pro¬ 
voqué  une  atonie  profonde,  il  faut  songer  à  Saint-Honoré,  Bagnols 
!(Lozère)  et  Schinznach. 

I 

SypiiiiiB.  Les  eaux  sulfureu&es  aggravent  les  manifestations  do 


IJIS  AlÉDICAMENTS  EXCITANTS, 

la  syphilis  récente  et,  si  elles  ne  sont  pas  administrées  avec  précaution, 
elles  peuvent  pousser  certains  ulcères  au  phagédénisme.  Mais  les  sujets 
anémiés  par  la  syphilis,  ceux  surtout  dont  la  constitution  lymphatique 
ou  scrofuleuse  a  été  profondément  atteinte  par  la  vérole,  trouvent 
dans  les  eaux  sulfureuses,  et  particulièrement  dans  celles  de  Baréges, 
Luchon,  Cauterets,  Guagno,  etc.,  un  moyen  de  reconstitution  remar¬ 
quable.  En  même  temps,  Peau  sulfureuse  augmente  singulièrement 
la  tolérance  pour  les  mercuriaux  et  surtout  pour  le  sublimé  corrosif. 
On  disait  encore  que  les  eaux  sulfureuses  avaient  une  autre  propriété, 
celle  de  pousser  aux  manifestations  extérieures  de  la  syphilis  et  de 
montrer  ainsi  si  la  diathèse  est  épuisée.  Il  ne  faut  accepter  cet  apho¬ 
risme  que  sous  bénéfice  d’inventaire,  car  tous  les  procédés  balnéaires 
d’excitation  de  la  peau  peuvent  en  faire  autant. 

AfiVctionH  ii«rveu«jcK.  Les  caux  sulfureuses  jouissent  encore  d*une 
certaine  réputation  méritée  pour  combattre  les  affections  nerveuses. 
Le  nervosisme,  l'hystérie  symptomatique  d’affections  utérines,  la 
dysménorrhée,  la  chlorose,  sont  heureusement  modifiés  à  Saint*Sau- 
veur,  i  Cauterets,  aux  Eaux-Chaudes  et  à  Gambo. 

Trauiuatisme.  Les  accidents  éloignés  du  traumatisme,  les  rai¬ 
deurs  des  membres,  les  rétractions  musculaires,  aponévrotiques  et 
tendineuses,  les  plaies  fistuleuses  entretenues  par  des  corps  étrangers 
tels  que  des  halles  de  plomb  ou  des  fragments  de  projectiles,  celles 
dont  la  suppuration  est  entretenue  par  des  esquilles,  les  paralysies 
consécutives  avec  ou  sans  atrophie  partielle  sont  heureusement  trai¬ 
tés  à  Baréges  et  à  Guagno. 

■utuxication.  Dans  ces  derniers  temps,  M.  Mialhe  a  beaucoup 
préconisé  le  sulfure  de  fer  hydraté  comme  antidote  de  la  plupart  des 
poisons  métalliques;  ce  sulfure  agirait  en  formant  avec  ces  métaux 
un  sulfure  sans  action  et  un  sel  de  fer  nou  vénéneux;  ce  contre-poison 
est  bon  surtout  parce  qu’il  est  général.  Sandras  a  préconisé  ce 
même  sulfure  contre  les  affections  saturnines.  Il  est  à  craindre  que 
cet  agent  chimique  n'échoue  comme  tous  ceux  qui  ont  été  mis  en 
usage  jusqu’à  ce  jour. 

SULFITES  ET  HYPOSULFITES.  j 

UISTOIUQÜE.  j 

Les  Sulfites  et  les  Hyposuîfites  étaient  employés  de  temps  immé-J 
morial  comme  anUputi  ides;  mais,  il  y  a  trente  ans,  la  préoccupation  j 
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de  conserver  les  cadavres  à  l’abri  de  la  puLréraclion  en  fit  cliidier 
avec  soin  les  propriétés.  On  essaya  surtout  dans  ce  but  les  prépara¬ 
tions  arsenicales  et  sulfitiques.  Les  Sulfites  furent  préférés  à  cause  de 
leur  prix  peu  élevé  et  de  leur  innocuité  complète.  Aussi,  depuis  cette 
époque,  rembaumement  des  cadavres  devient  d’un  usage  journalier 
sans  créer  de  difficulté  pécuniaire  ou  médico-légale.  Pendant  vingt- 
cinq  ans,  les  cadavres  des  amphithéâtres  de  Paris  ont  été  conservés 
par  rinjection  dans  les  artères  d’une  solution  d'IIyposulfile  de  soude. 
Ce  procédé  était  dû  à  Sucquet. 

Dans  l’industrie,  les  Sulfites  sont  très-employés  et  les  usages  qu'on 
en  fait  ne  sont  que  des  applications  de  la  connaissance  de  leur  pro¬ 
priété  réductrice  ou  désoxygénante.  On  les  emploie  pour  enlever  à 
la  pâte  de  papier  ou  au.v  tissus  l'odeur  de  chlore  contractée  dans  le 
blanchiment.  Par  leur  action  désoxydante,  ils  cmp&clicnt  les  vins 
blancs  de  brunir.  Dans  les  fabriques  de  sucre  de  betterave,  on  lave  tous 
les  sacs  et  les  ustensiles  avec  des  solutions  sulfitiques  pour  empêcher 
la  fermentation  qui  pourrait  s’y  produire  sur  la  matière  sucrée  qui  y 
reste  adhérente.  Le  suc  de  betterave,  additionné  d’une  petite  quan¬ 
tité  de  Sulfite  de  soude,  peut  se  conserver  un  certain  temps,  et  la 
pulpe  traitée  de  la  môme  manière  ne  se  colore  pas  â  l’air, 

Yers  1800,  Polli,  professeur  de  chimie  à  .Milan,  étudiant  le  mode 

de  production  des  fermentations,  pensa  d’abord,  avec  les  chimistes 

français,  que  la  putréfaction  pourrait  bien  n’ôlre  qu’une  ferraentation, 

11  alla  plus  loin  et  pensa  que  l’évolution  des  maladies  virulentes  ou 

infectieuses  pourrait  bien  n’ôlrc  qu’une  fermentation  développée  au 
sein  de  rorgauisrae.  Le  concours  de  Toxygène  étant  nécessaire  pour 

que  la  fermentation  se  produise,  il  supposa  qu’un  agent  réducteur  et 

avide  d'oxygène  pourrait  par  sa  présence  empêcher  ces  fermentation? 

de  s’accomplir.  Les  théories  de  Polli,  soutenues  par  des  expériences 

physiologiques  séduisantes  firent  bientôt  fortune  en  Italie  et  l’on  n’y 

entendit  plus  parler  que  de  maladies  zymoüques  et  d’agents  anüzy- 

motiques. 


MATIÈIUS  MÉDICALK. 


L  Les  Sulfites  sont  des  sels  provenant  de 
l'action  directe  de  Tacide  sulfureux  sur 
les  bases,  et  dans  lesquels  te  rapport  de 
,  l'oxygène  de  Tacide  est  h.  celui  de  1  oxyde 
I  2  :  K  Les  Sulfites  alcalins  sont  sulu 
blés  dans  Teau,  les  Sulfites  alcalino'terreux 
ne  le  sont  paa^  mais  ils  le  deviennent  si 
P  la  liqueur  est  légèrement  acide^  Ils  s'al- 
lèreni  au  contact  de  Fair,  s'oxydent  et  se 
^  changent  en  sut  Taies,  mais  cette  action  est 
•  très-iente  pour  les  Sulfites  insolubles. 
Lorsque  les  Sulfites  en  dissolution  sont 
rnis  au  contact  d’un  acide  concentré,  ilsse 
^  décomposent,  l'acide  sulfureux  se  dégage, 


maïs  la  liqueur  ne  se  trouble  pas,  et  îl 
ne  se  forme  pas  de  précipité.  Quand  le? 
Sulfites  sont  bien  secs,  les  métalloïdes  ne 
les  altèrent  pas  à  la  température  ordi¬ 
naire,  mais  s'ils  sont  humides  ou  en  di& 
solution^  le  chlore,  le  brome  et  Fiode  dé 
composent  Teau  et  les  transforment  en 
sulfates. 

Les  Sulfites  les  mieux  connus  chimique¬ 
ment  sont  les  Sulfites  neutres  dont  la 
formule  est  et  les  liisulfites  dont 

lu  formule  est  MO,  2St>^. 

Ces  sels  sont  fahiûqués  industrielle¬ 
ment  en  grand  depuis  quelques  années 
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à  cause  de  leur  emi^loî  dans  le  blanchi¬ 
ment,  la  pliotograpliie  et  la  fabricatiûn  du 
sucre. 

Les  lli/imuifiles  sont  tous  solubles  et 
crïstatlisables.  Leur  composition  est  telle 
que  le  rapport  de  l’oîtyeène  de  l'acide  k 
celui  de  Foxyde  est  ::  1  :  1, 

Les  nyposulfiiessVltèrentinoînsque  les 
Sulfites^  soit  h  Fair,  soit  en  présence  de 
la  chaleur  ï  les  acides  les  décomposent  fa¬ 
cilement  et  laissent  toujours  du  soufre  h 
Fétat  de  dépôt-  Leur  formule  est  MO, 
SSQï- 

Stilfîle  fie  sonde  ^XaOjSO^.lOTTO),  Ce 
sel  est  blanc,  cristallisé  en  primes  obli- 
rpies,  h  quatre  ou  six  pans,  tenuînés  par 
des  sommets  dièdres;  il  coniient  dix 
équivalents  d’eau.  Si  on  le  cbauffeT  il  dé¬ 
pose  du  siilfaie  de  soude  et  du  sulfure 
de  sodium,  il  a  une  réaction  faîhlimient  al¬ 
cali  ne  et  une  saveur  légèrement  sulfurmise. 

fU'su/fife  de  soude,  i'e  sel  ne  s'obtient 
qu’en  enstaux  irréguliers  et  opaques;  il 
tîiirère  du  précédent  par  une  réaction 
acide.  C’est  ce  sel  qu^on  emploie  de  pré¬ 
férence  pour  arrêter  les  fermentations, 
Sid/ite  de  mnynf^sie.  Ce  sel  a  uiïe  sa¬ 
veur  douceâtre  et  sulfureuse,  il  s'efUeurit 
à  Tair  et  s*y  transforme  lentement  en  sul¬ 


fate-  A  Ih  degrés,  Teau  on  dissout  un 
vinglième  de  sou  poids;  h  une  tempéra¬ 
ture  plus  élevée,  Feau  en  dUsoui  davan¬ 
tage  ;  mais,  en  se  refroidissant,  elle  fait 
cristalliser  ce  surplus* 

Sidfife  de  chaux.  (CaO,SO^-h?nO),  Ce 
sel  est  blanc  ou  légèrement  jaunâtre;  Î1 
est  très- peu  soluble,  car  il  exige  huit 
cent  parties  dVau  pour  se  dissoudre* 

Ili//riSulfii€  de  soude  tiVaf’l  S^O-H-âïlO). 
Ce  sel  est  blanc^  transp  re  n.  inodore, 
inaltérable  à  Fair,  très-soiuüie  dans  Feau, 
et  ifisolüble  dans  Falcool  II  cristallise  en 
grands  prismes  rhomboïdaux  terminés  à 
chacune  de  leurs  exiréniîtés  par  une 
face  oblique;  les  arêtes  aigués  de  ses 
cristaux  sont  remplacées  par  des  faces* 
La  saveur  de  ce  sel  est  un  peu  amère* 

Ih/posuffile  de  mognésie.  L’hyposnlfite 
de  magnésie  est  très-soluble  dans  Fean, 
iî  cristallise  facilement  et  ne  s'altère  pas 
à  Fair* 

Ift/posiflfite  de  chaux  (ra0,S*0*+CH0)* 
Ce  sel  est  blanc,  très-soluble  dans  Feau, 
qui  en  dissout  à  peu  près  son  poids;  Û 
est  inaltérable  à  Fair  et  décomposabîe  par 
la  chaleur*  U  cristallise  en  prismes  hexaè¬ 
dres  qui  renlerment  six  équivalents 
d'eau- 


ACTION  PnYSlOlOGIQUE. 


Les  Sulfites  et  les  Ilyposulfites  ne  sont  pas  des  agents  toxiques.  Ils 
sont  pariaitemenl  tolérés  par  le  tube  digestif  sans  produire  des  éruc¬ 
tations  suirureuses,  ils  sont  seulement  lourds  à  digérer  et  pèsent  sur 
l’estomac.  La  langue  reste  fraîche,  les  urines  sont  claires  et  se  con¬ 
servent  un  certain  temps  sans  subir  la  fermentation  ammoniacale. 
Les  urines  éliminent  ces  sels  à  l’état  deSnlfiies,  et  ce  n’est  que  le  len¬ 
demain,  après  un  séjour  prolongé  an  contact  de  Taîr,  que  les  Sulfites 
sont  transformés  en  sulfates.  Pour  le  constater,  on  se  sert  de  la  réac¬ 
tion  deFordos  etGélisqui  consiste  en  ce  que  les  Ilyposulfites  décolorent 
instantanément  la  liqueur  alcoolique  d’iode.  On  prend  donc  un  papier 
azuré  par  une  solution  très-légère  d’iodure  d’amidon  ;  on  acidifie 
Turine,  pour  dégager  l’acide  sulfureux,  et  le  papier  présenté  au  bout 
du  tube  à  expérience  se  décolore.  Nous  n’ajouterons  qu’un  mot, 
c’est  que  les  organes  ou  les  liquides  animaux  additionnés  de  Sulfites 
SC  conservent  longtemps  sans  se  putréfier, 

Leprofesseur  Polli  a  fait  de  nombreuses  expériences  sur  des  animaux 
auxquels  il  inJeetaiL  soit  du  pus,  soit  du  sang  putréfié,  soit  niémc  du 
virus  morveux;  et  les  chiens  mouraient  promptement  avec  les  symp¬ 
tômes  de  rintcction  purulente  ou  putride.  Jlais  s’il  avait  soin  d’in- 
jeeter  peu  de  temps  après  une  dose  suffisante  de  Sulfites,  les  animaux 
guérissaient  pour  la  plupart.  Ce  sont  ces  expériences  et  mieux  encore 
les  théories  du  professeur  Polli  qui  ont  engagé  les  médecins  è  traiter 
leurs  malades  par  les  Sulfites. 
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THÉRAPEUTIQUE. 

Usage  externe.  Les  Sulfites  ont  d’abord  été  employés  comme  anti¬ 
septiques  pour  le  traitement  des  plaies  par  Burgræve  (de  Gand)  (Aca¬ 
démie  de  médecine  de  Belgique,  1S62,  page  342).  Ce  chirurgien  a 
reconnu  que  la  première  action  des  Sulfites  est  de  faire  cesser  Thyper- 
esthésie  des  plaies  et  même  de  les  rendre  insensibles,  si  bien  qu’on  y 
peut  promener  les  doigts  sans  faire  souffrir  le  patient.  Le  pus  est  peu 
abondant,  tenace  et  sans  odeur.  Nous  avons  pu  constater  tous  ces 
faits,  d’autant  mieux  que  ce  désinfectant  n’a  ni  couleur  ni  odeur  par 
lui-même.  D’autres  chirurgiens,  Ferrini  (de  Tunis),  Taggiuri,  Gritti,  ont 
obtenu  les  mêmes  résultats  que  Burgræve  et  que  nous-inême. 

Infection  purulente.  Quelle  que  soit  la  théorie  de  Polli,  il  faut  en 
venir  à  la  clinique  qui  seule  prononce  en  dernier  ressort.  Taggiuri, 
Gapparelli,  de  Ricci,  Mirone,  Eodolfo  Rodolfi,  affirment  que  les  Sulfites 
atténuent  lafièvre  purulente  et  les  frissons  ;  Mazzolini,  Adeniollo,Rc- 
lûülü  Granara,  l’ont  constaté  plus  tard,  et  Semmola,  tout  en  déclarant 
que  les  Sulfites  ne  guérissent  pas  l’infection  purulente,  ne  peut  mécon¬ 
naître  leur  action  sur  les  accès  de  la  fièvre  intermittente  symptoma¬ 
tique. 

Infection  putride.  L’acUoti  des  Sulfites  est  ici  encore  bien  dou¬ 
teuse,  malgré  les  observalions  favorables  de  Ricci  et  de  Gapparelli, 
mais  Spencer-Wels  reconnaît  pourtant  que  les  Sulfites  lui  ont  rendu 
des  services. 


BIctrite  puerpérale,  flérre  puerpérale,  infecllon  putride  puerpé¬ 
rale,  Ici  encore,  Gapparelli,  Lumbroso,  Rodolfo  Rodolfi,  déclarent 
que,  tout  en  n’arrôlant  pas  la  fièvre  puerpérale,  les  Sulfites  font  dispa¬ 


raître  les  frissons  comme  le  fait  le  sulfate  de  quinine. 

Nous  ne  prétendrons  pas  guérir  la  fièvre  puerpérale  avec  les  Sulfi¬ 
tes,  niais  il  est  une  indication  plus  modeste  qui  n’est  pas  à  négliger 
;  et  qu’ils  remplissent  parfaitement. 

Lorsqu’une  femme  est  accouchée,  l’écoulement  lochiat  ne  tarde 
pas  é  prendre  une  odeur  de  fermentation  putride  dès  le  deuxième  ou 
au  plus  tard  le  troisième  jour  après  l’accouchement,  surtout  si  l’ac¬ 
couchée  ne  nourrit  pas  son  enfant.  En  pareil  cas,  nous  faisons 
imbiber  d’une  solution  d’ilyposiillite  de  soude  à  3  pour  lOü  les  ser- 
|r  viettes  qui  servent  à  garnir  la  malade,  nous  y  ajoutons  au  besoin  des 
î  injections  vaginales  avec  la  même  solution,  et  nous  détruisons  par  là 
l’odeur  des  lochies  et  même  nous  rempôchons  de  se  produire.  Celle 
mesure  n’a  pas  pour  but  siuqilement  de  faire  une  toilette  plus  com- 
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plèlc,  c’est  une  mesure  d’hygituc  que  nous  regardons  comme  im¬ 
portante. 


FitWre  iM<ermi(*en<e.  C'cst  par  centaines  qu’on  compte  les  cas  de 
fièvres  intermittentes  guéries  en  Italie  par  les  Sulfites.  Mazzolini,  pour 
sa  part,  cite  336  guérisons  sur  403  cas.  En  tout,  on  compte  81^46 
pour  100  de  guérison 

Nous  n'avons  pu  contrôler  ces  résultats  à  Paris,  où  la  fièvre 
intermittente  ne  se  montre  que  par  e.vceplion,  mais  nous  doutons, 
malgré  renthousiasme  des  médecins  italiens,  que  les  Sulfites  soient 
destinés  à  détrôner  le  snlTate  de  quinine. 

.iijiiadieH  iiife«(ieii«cB.  La  fièvre  typhoïde,  l’érysipèle,  la  suelte,  ont 
été  traités  bien  souvent  en  Italie  avec  des  résultats  divers  que  nous 
n’avons  pu  obtenir  ;  mais  nous  avons  employé  avec  succès  rHj^posul- 
fite  de  soude  en  lavements  clans  la  dysenterie.  Cela  nous  a  permis  de 
faire  rendre  aux  malades  des  garde-robes  dont  la  fermentation  pu 
Iridc  ne  s’était  pas  produite  ou  commençait  à  peine.  Cette  pratique 
nous  a  permis  pendant  la  guerre  de  pouvoir  traiter,  dans  une  même 
salle,  un  certain  nombre  de  dysentériques  sans  que  l’infection  se  soit 
produite  sur  d'autres  malades. 

Voir  pour  plus  de  détails  le  mémoire  publié  par  l’un  de  nous 
(C.  Paul,  De  l'action  phnsiolofjique  et  thérapeutique  des  Sulfites  et  des 
Ili/posulfites.  —  Balletia  de  thérapeutique ^  18C3). 


MODE  d’aDMINISTRATIOÎI  ET  DOSES, 

Pour  y  usage  externe,  nous  nous  servons  d'une  solution  d'Hyposul- 
fite  de  soude  à  5  pour  IQO.  Cela  nous  suffit  très-bien  pour  désinfecter 
les  plaies,  les  gardes-robe,  les  sécrétions  nasales  de  la  punaisie,  les 
lochies,  etc. 

Â  ^intérieur,  T Hypo sulfite  de  magnésie  se  donne  à  la  dose  de 
4  grammes  dans  SJ30  grammes  d’une  infusion  aromatique. 

On  peut  encore  radniinislrer  dans  un  sirop  à  la  dose  de  5  pour  îOO. 

M.  Delpech  a  proposé  de  môme  une  potion  qui  dissimule  parfaite¬ 
ment  la  saveur  du  sel  : 

Eau  distillée  de  tilleul.. . .  60  {;ram, 

—  de  menthe  poivrée  *.**.*  — 

Sirop  de  menilic.,*»  »  +  *  .  +  ^  **  ■  ■  *  “ — 

lîyposullite  de  magnésie  S  — 

Chaque  cuillerée  de  potion  contient  environ  un  gramme. 

M.  Delpech  a  préparé  également  des  pastilles,  gargarismes,  collu¬ 
toires,  etc.,  et  des  glycérulés; 
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Glycérine  pure  «  «  ^  «  10  grEni* 

Eau  distillée,  . . . .  I  — 

Sulfite  ou IJyposulfite  de  soude .  J,SO. 

Autre. 


Glj( cénne  pure +  ..  30  ^ram. 

Amidon*.,,.*,..,,.....,,.,,,, .  2  — 

Sulfite  ou  Ilyposulfite  de  soude . . . .  4  — 


k. 


MÉDICATION  EXCITANTE 


Pour  bien  apprécier  les  intiîcauons  de  l’emploi  des  Excilants,  ce 
qui  pour  nous  est  le  but  de  l’étude  d'une  Médication,  il  est  essentiel 
de  bien  connaître  le  mode  d’action  de  ces  médicaments,  indépendam¬ 
ment  de  leur  action  thérapeutique. 

Par  médicament  excitant,  ou  mieux  pyrétogénétique^  nous  enten¬ 
dons  tout  agent  capable  de  susciter  une  forme  de  fièvre  caractérisée 
par  un  surcroît  d’énergie  dans  l’impulsion  du  cœur  et  dans  la  fré¬ 
quence  de  ses  battements,  par  l’augmentation  de  la  chaleur  de  la 
peau,  et  par  les  modifications  nombreuses  des  phénomènes  intimes 
de  nutrition  qui  accompagnent  ordinairement  ce  que,  dans  le  langage 
pathologique,  on  est  convenu  d'appeler  la  (iècre  inflammatoire  éphé- 
mère. 

Nous  n'avons  pas  caractérisé  cette  forme  de  fièvre  par  les  expres¬ 
sions  tJ'op  vagues  ù'exaltatiûn  des  pf'op}'iétês  vitales,  parce  que  celte 
exaltation  ne  se  remarque  que  dans  certains  appareils,  et  que.  du 
moment  où  l'on  sort  de  l’ordre  physiologique,  soit  en  excitant,  soit 
en  déprimant,  soit  en  pervertissant,  le  trouble  est  toujours  ressenti 


Si  bien  ménagée  que  soit  l’excitation,  on  n’obtiendra  jamais,  par 
exemple,  que  les  fonctions  des  reins,  de  la  peau  et  de  la  membrane 
digestive  soient  en  môme  temps  augmentées;  et,  pour  prendre  l’exem¬ 
ple  le  plus  simple,  si  l’on  suppose  pour  un  moment  que  le  corps  soit 
refroidi  de  manière  à  faire  naître  un  sentiment  de  malaise  général,  en 
même  temps  que  les  fonctions  de  la  peau,  que  les  forces  musculaires 
et  génératrices  seront  diminuées,  celles  des  reins,  des  membranes 
muqueuses  augmenteront.  Une  réfocillation  graduée  ramènera  tout 
au  type  normal,  ce  qui  implique  augmentation  d’un  côté  et  diminu¬ 
tion  de  l’autre. 

Si  maintenant  nous  continuons  d’appliquer  au  corps  le  calorique, 
le  type  des  Excitants,  nous  alloiis  de  nouveau  arriver  à  un  état  anor¬ 
mal  précisément  opposé  à  celui  d’où  nous  étions  partis,  et  en  môme 
temps  que  l’action  du  cœur  s’augmentera,  les  fonctions  sécrétoires 
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<le  la  peau  s’exagéreront,  et  celles  des  reins  et  des  membranes  mu- 
<|iieuses  diminueront  d’autant. 

Il  ne  faut  pas  prendre  pour  une  excitation  générale  celle  d’un  appa¬ 
reil  général.  Expliquons-nous. 

Tons  les  Excitants  agissent  sur  le  système  nerveux  de  manière  à 
augmenter  son  iniluence  sur  les  appareils  qu’il  anime.  Or,  comme  il 
anime  tout,  tout  devrait  être  excité.  11  en  est  ainsi  immédiatement  ; 
et  il  est  vrai  de  dire  que  toutes  les  fonctions,  tant  générales  que  spé- 
'  ciales,  sont  pour  un  instant  siinuîtanémcnt  exaltées,  les  fonctions  ani- 
'  mates  d’abord,  les  fonctions  organiques  en  second  lieu.  Nous  verrons 
plus  bas  quel  parti  l'on  peut  tirer  de  ce  fait.  Mais  les  phénomènes 
vont  devenir  plus  complc.xes;  le  cœur,  inlluencé  par  le  système  ner¬ 
veux,  monte  bientôt  réconoinie  au  ton  de  la  lièvre,  et  dès  lors  il  y  a 
perturbation,  et  inegaie  répaiTilion  de  rexcilalion,  comme  nous  l'a- 
!  vous  dit  tout  à  rheure.  Le  sang  qui  aborde  en  plus  grande  quanti  le 
dans  les  masses  nerveuses  y  produit  des  troubles  fonctionnels  liés  à 
'  l’état  de  pléthore,  troubles  qui  ne  sont  pas  plus  une  exagération 


<les  actes  physiologiques  du  cerveau  et  de  la  moelle,  que  l'indigestion 
n’est  l’exagéralion  de  la  digestion.  Nous  avons  donc  d'abord,  sous 
l’iniluence  des  Excitants,  augnien talion  presque  sîniul lance  et  passa¬ 
gère  de  toutes  les  fonctions,  puis  lièvre  angéiolénique  avec  toutes  ses 
c  jnséquences. 

Toute  la  question  de  la  Médication  excitante  se  réduit  à  celle-ci  : 
ap[n‘écier  les  circonstances  dans  lesquelles  il  est  bon  de  stimuler  le 
système  nerveux,  et  de  susciter  la  fièvre  vasculaire  ou  angéioténique. 

Cette  question  était  brûhiiile  à  l’époque  où  parut  la  première  édi¬ 
tion  de  cet  ouvrage  ;  la  doctrine  du  Val-de- Grâce  dominait  tellement 
toutes  les  théorie*,  médicales,  elle  s’était  tellement  inllllrée  dans  l’es¬ 
prit  de  ceux  qui  lui  résistaient  le  plus  obstincmcnl,  elle  avait  été  pro¬ 
pagée,  prôcbée  avec  tant  d'enthousiasme  et  de  conviction,  que_toutes 
les  traditions  de  nos  devanciers  avaient  été  oubliées,  et  qu’alors  on 
avait  presque  un  air  d'étrangeté  quand  on  voulait  essayer  de  rappe¬ 
ler  quelques-unes  de  ces  lois  pathologiques  et  thérapeutiques  qui  na¬ 
guère  étaient  monnaie  courante. 

Il  nous  répugne  beaucoup  de  nous  servir  quelquefois  d’expressions 
'  nouvelles,  lorsque  surtout  nous  ne  mêlions  pas  en  circulation  de 
nouvelles  idées  ;  mais  les  mois,  par  l’abus  qu'on  en  fait,  sont  détour¬ 
nés  de  leur  sens  primitif,  et,  peu  à  peu.  ne  représentent  plus  les  idées 
dont  ils  étaient  originairement  la  traduction  ;  il  en  résulte  la  néces¬ 
sité  de  parler  autrement,  bien  qu’en  pensant  de  la  môme  ma- 


.  nière. 

i  La  lue,  dit  Brown,  ne  s'entretient  que  par  les  stimulants.  Proposition 
^  en  apparence  si  vraie,  qu  elle  est  aujourd'hui  presque  axiomatique. 

Nous  n’oserions  pas  affirmer  que  raliment  n’est  qu’un  stimulus  ;  que 
f  le  sperme  en  contact  avec  Tovule  ne  soit  qu'un  stimulus  ;  que  l’im- 
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pression  en  contact  avec  le  cerveau  elles  ganglions  nerveux  ne  soit 
qu’un  stimulus. 

L’aliment,  la  lumière,  les  effluves  odorantes,  sont  des  stimulus  gé¬ 
néraux,  mais  ils  sont  en  même  temps  des  causes  d’action  spéciale 
pour  l'estomac,  pour  l’œil,  pour  la  membrane  olfactive.  L’action  elle- 
môme  appartient  au  tissu  vivant  et  organisé  suivant  un  certain  mode. 
11  n’en  est  pas  de  la  matière  organisée  comme  de  la  matière  brute  ; 
celle-ci  ne  peut  agir  que  par  une  impulsion  extrinsèque  qui  devient 
réellement  et  essentiellement  une  cause  du  mouvement  ;  mais  la  ma¬ 
tière  organisée  est  douée  de  spontanéité,  et  les  impressions  extrinsè¬ 
ques  qu’elle  reçoit  sont  seulement  l’occasion  du  mouvement  et  non 
sa  cause  essentielle. 

On  peut  à  bon  droit  regarder  l’impulsion  comme  la  cause  du  mou¬ 
vement  d'une  bille  de  billard;  on  peut  à  juste  Litre  considérer  la  gra¬ 
vitation  et  l’attraction  comme  la  cause  des  mouvements  harmoniques 
de  l'univers,  puisqu’on  peut  soumettre  la  cause  et  l’effet  à  des  calculs 
rigoureux.  Le  corps  mobile  étant  représenté  par  1,  et  l’impulsion 
par  10,  nous  aurons  un  résultat  plus  considérable  que  si  rirapulsion 
était  5,  ou  que  si  le  corps  mobile  était  2.  Ici  rapport  parfait  de  cau¬ 
salité.  Mais  1,  10,  30,  lOÜ  de  lumière  appliqués  à  l'œil  ne  feront  pas 
que  la  vue  soit  rendue  plus  énergique  en  raison  de  la  quantité  de 
lumière  appliquée.  1  de  lumière  éblouira  celui  qui  sort  d'une  cave; 
100  de  lumière  seront  insuffisants  pour  celui  qui  vient  de  traverser, 
par  un  soleil  brillant,  des  montagnes  couvertes  de  neige.  Si  donc  la 
lumière  était  la  cause  de  la  vision,  comme  l’impulsion  tout  à  i’beure 
était  la  cause  du  mouvement,  nous  pourrions  calculer  la  vision 
comme  nous  calculions  le  mouvement,  ce  qui  est  impossible.  C'est 
ce  que  n’a  pus  compris  Broussais,  qui,  raisonnant  comme  s’il  se 
fût  agi  de  matière  brute,  a  vicieusement  changé  les  termes  du  syllo¬ 
gisme  et  substitué  le  mot  }?iaiière  ort/anùée,  comme  si  les  conséquences 
avaient  dù  être  les  mômes.  Tout  ceci  deviendra  clair  et  pratique, 
quand  nous  résumerons  à  la  lin  du  chapitre  les  éléments  de  l’analyse 
que  nous  faisons  ici. 

GeUe  manière  d’envisager  la  matière  organisée  dans  ses  rapports 
avec  les  agents  extéj-icurs  était  séduisante  par  sa  simplicité,  et  c’est 
ce  qui  a  ébloui  Broussais  lui-môme  et  ceux  qui  se  sont  pressés  après 
lui  sur  la  route  facile  qu’il  avait  frayée. 

Nous  en  voulons  venir  à  ce  principe  capital  d’où  dérivera  tout  ce 
chapitre,  savoir  que  la  puissance  des  agents  extérieurs  sur  récoiiomie 
devra  être  calculée  du  point  de  vue  de  la  sponlanéité  et  de  la  spéci- 
ûcilé  d’action  de  nos  éléments  organiques,  autant  au  moins  que  du 
point  de  vue  de  la  nature  et  de  l'intensité  de  ces  agents. 

Ainsi,  au  lieu  d’admettre  le  principe  exclusif  de  Broussais,  qui,  fai¬ 
sant  abstraction  de  l’état  organique,  toujours  supposé  le  même,  fait 
jouer  le  principal  rôle  aux  stimulants,  nous  voulons  au  contraire,  la 
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vie  supposée  dans  les  tissus,  accorder  aux  modifications  spécifiques  de 
l’état  vital  une  place  éminente,  et  accorder  aux  causes  extérieures 
d’excitation  une  importance  moindre  que  celle  qu’on  lui  concède 
généralement  de  nos  jours. 

Supposons  donc  l’homme  vivant  pourvu  de  tous  ses  organes  et 
dans  un  état  d’équilibre  parfait.  11  a  en  lui-même  toutes  ses  condi¬ 
tions  d’existence,  toutes  ses  aptitudes  fonctionnelles. 

Or  prenons  encore  un  exemple  dans  la  fonction  de  la  vision.  L’or¬ 
gane  de  la  vue  étant  sain  et  dans  les  conditions  normales  d’exercice 
fonctionnel,  un  faisceau  lumineux  appliqué  à  l’œil  deviendra  l’occa-’ 
sion  et  le  stimulus  de  la  fonction.  Il  fallait  d’une  part  aptitude  fonc¬ 
tionnelle,  d’autre  part  intensité  occasionnelle  normale.  Que  la  lumière 
soit  nulle,  la  vue  ne  peut  s’exercer  par  défaut  d’occasion;  qu’elle  soit 
excessive,  la  vue  ne  peut  plus  s'exercer  par  excès  de  lu  cause  occa¬ 
sionnelle.  Aux  deux  extrémités  de  l'échelle,  cécité,  résultant  de  deux 
causes  essentiellement  opposées.  Que  le  sang  cesse  tout  d’un  coup 
d’aborder  au  cerveau,  abolition  de  la  faculté  de  sentir  et  de  se  mou¬ 
voir;  qu’au  contraire  il  distende  outre  mesure  les  vaisseaux  cérébraux, 
abolition  de  la  faculté  de  sentir  et  de  se  mouvoir.  Mêmes  troubles 
fonctionnels,  répondant  à  deux  causes  diamétralement  opposées.  Il 
en  est  de  môme  chez  deux  hommes  dont  l’un,  mourant  de  faim, 
délire  parce  qu’il  meurt  de  faim  ;  et  l’autre,  à  la  suite  d'un  repas  où  il 
n'a  épargné  ni  les  mets  succulents  ni  les  vins  généreux,  délire  aussi, 
mais  pour  une  autre  cause. 

Pense-t-on  que  ces  troubles  fonctionnels  analogues  doivent  être 
traités  par  les  mêmes  moyens  thérapeutiques?  Certes  non;  car  tandis 
que  dans  un  cas  nous  rendrons  la  vue  en  diminuant  l’intensité  de  la 
lumière,  dans  l'autre  nous  la  donnerons  en  augmentant  la  masse  des 
faisceaux  lumineux.  Pour  remédier  aux  mômes  accidents,  nous  em¬ 
ployons  ou  nous  éloignons  les  Excitants,  suivant  qu'ils  ont  été  appli¬ 
qués  à  l’organe  en  trop  petite  ou  en  trop  grande  quantité. 

Jusqu’ici  nous  avons  pris  comme  point  de  départ  l’état  de  santé 
parfait;  voyons  maintenant  les  modifications  qui  peuvent  naître,  le 
stimulant  restant  le  même  et  l’état  organique  changeant  seul. 

Supposons  la  peau  du  corps  i  2C  degrés  Uéaumur  :  une  affusion  à 
28  degrés  donnera  une  impression  de  chaleur,  excitera.  Mais  si  la 
peau  est  à  29  degrés,  la  môme  allusion  donnera  une  impression  de 
froid,  débilitera.  Le  calorique  n'est  donc  plus  qu’un  Excitant  relatif, 
puisqu’il  est  stimulant  ou  débilitant  en  raison  de  l’état  dans  lequel 
il  surprend  l'économie.  De  même  pour  la  lumière,  stimulant  nor¬ 
mal  de  la  rétine.  Si,  depuis  longtemps,  l’œil  est  plongé  dans  une 
y  obscurité  profonde,  la  lumière  la  plus  faible  permettra  de  distin¬ 
guer  les  objets;  et  si,  depuis  plusieurs  minutes,  l’œil  reçoit  une 
vive  lumière,  cc  qui  tout  à  l’heure  était  suffisant  pour  l’exercice 
de  la  vision  ne  le  sera  plus  maintenant.  Cependant  le  stimulant 


1028 


MÉniCATlON  EXCITANTE. 


est  le  môme,  Téîat  de  l’organe  a  seul  changé.  Prenons  un  troi¬ 
sième  e.\emple  :  soit  51),  stimulant  normal  de  l'eslomac  de  l'iioinme; 
si  cet  honinic  reste  longtemps  à  l'usage  des  aliments  peu  slimulaiils, 
il  éprouvera  une  vive  irnlation  de  restomac  lorsque  tout  à  coup  il 
reprendra  des  aliments  représentés  par  3ü  comme  sUniiilanL;  si  au 
contraire  il  s’est  habitué  à  prendre  des  aliments  fortement  excitants, 
ceux  qui  tout  à  l’heure  le  slimulaient  trop  vivement  seront  main  le- 
nuut  incapables  de  monter  restomac  au  Ion  de  rexcilalioii  physiulo- 
giquü  nécessaire  à  l’accomplissement  de  la  fonclion. 

En  est-il  de  môme  dans  l’ordre  pathologique?  Brown,  qui,  pas  plus 
<Itie  Broussais,  n’a  fondé  une  doctrine  toute  physiologique,  a  pié- 
tendu  que  les  lois  que  nous  venons  d’indiquer  réglaient  égal  iiient 
la  pathologie  ;  Broussais,  qui  voulait  être  physiologiste,  a  tout  sim¬ 
plement  nié  CCS  lois  qui  sont  de  la  dernière  évidence,  Broussais  a  eu 
tort  en  niant  ces  lois;  Brown  a  eu  tort  en  les  appliquant  toutes  à  la 
pathologie;  et,  chose  singulière,  le  premier,  qui  avait  la  prétention 
d’cdiRcr  une  doclrine  toute  fondée  sur  la  physiologie,  a  fait  abnéga¬ 
tion  des  notions  physiologiques  les  plus  vulgaires,  et  n’a  fait  de  la 
physiologie  qu’avec  de  la  pathohtgie  ;  et  l’autre,  qui  voulait  être  patho¬ 
logique  à  tout  prix,  n’a  fait  de  la  pathologie  qu'avec  de  la  physiologie. 
Erreur  déplorable,  parce  que  l'homme  malade  n’est  pas  celui  dont  les 
fonctions  sont  exagérées,  mais  celui  dont  les  fonctions  sont  troublées, 
ce  qui  n’est  pas  la  môme  chose,  à  beaucoup  près.  Les  organes  malades 
sans  doute  se  souviennent  de  l’éLal  physiologique,  mais  ils  n’ubéis- 
sent  plus  que  très-imparfailcment  aux  lois  qui  régissent  l'ctal  de 
santé. 


Broussais  a  dit  :  Plus  un  organe  est  irrité,  plus  il  est  irritable. 

Brown  a  dit  :  Plus  un  organe  est  incité,  moins  il  est  incitabïe. 

Brown  a  eu  raison  dans  l’ordre  physiologique,  et  nous  l’avons  sura- 
hondaminent  démontré  dans  les  exemples  que  nous  avons  cités  plus 
haut. 

Brown  a  eu  quelquefois  raison  dans  l’ordre  pathologique,  si  l'inci¬ 
tation  est  répétée  et  qu’elle  reste  la  môme. 

Broussais  a  eu  raison  dans  l'ordre  pathologique.  Ainsi,  de  toute  évi¬ 
dence,  les  Excitants  augmentent  l'irrilation  locale  ;  cette  loi  nesouüre 
pas  une  seule  excep  lion. 

Mais  Brown  et  Broussais,  enémettant  une  proposition  absolue,  ont 
été  au  delà  de  la  vérité  ;  c’est  ce  que  nous  allons  essayer  de  démon¬ 
trer. 

il  est  clair  que  les  Excitants  augmentent  l'cxci talion,  tant  locale 
que  générale  ;  aussi  regardons-nous  comme  parfaitement  contraires 
aux  règles  de  la  saine  pratique  les  lois  pathologiques  de  Brown,  qui 
stimule  dans  toutes  les  maladies,  excepté  dans  la  pneumonie,  la  va¬ 
riole  et  le  rhumatisme  aigu.  Nous  pensons  au  contraire,  comme 
Broussais,  que  presque  toutes  les  phlcgiuasies  doivent  être  rangées 
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dans  la  catégorie  exoepUoiinelle  do  Brown,  et  (jiie  plus  vivement  une 
partie  est  iiTitéc,  plus  elle  est  irritable. 

Le  principe  de  Broussais  est  vrai  si  l’on  n’a  égard  qu’à  l’élat  local, 
mais  il  est  faux  si  l’on  veut  considérer  l’état  général.  Du  point  de  vue 
du  solidisme  exclusif,  comme  l’entend  Rroussais,  et  dans  l’idée  où  il 
est  que  toujours  la  fièvre  est  provoquée  par  une  irritation  locale,  il  est 
absurde  de  supposer  que  jamais  ropportunilé  de  la  .Médication  exci¬ 
tante  puisse  se  rencontrer  ;  mais  pour  nous  qui  sommes  Immorîstes 
quand  il  faut  l’ôtre,  qui  croyons  Ü  la  nécessité  de  l’él imination  des 
principes  morbifiques,  nous  croyons  aussi  que  la  fièvre  est  souvent 
bonne  à  quelque  chose,  et  qu’il  est  des  cas  où  la  médecine  doit  la  pro¬ 
voquer.  Quand  un  principe  morbifiiiuc  est  introduit  dans  récononiic, 
l’alcool  par  exemple,  il  va,  absorbé  par  les  vaisseaux,  se  mettre  en 
contact  avec  tons  les  tissus  qu’il  modilicù  sa  manière;  une  fièvre  s'al- 
Imno  en  rapport  et  avec  l’intensité  de  la  cause  et  avec  la  susceptibilité 
idiosyncrasique  du  malade.  Puis  bieniôt,  par  rcxhalation  pulmonaire, 
par  les  sueurs,  par  les  urines,  l’alcool  s’ccliappc  de  l’économie,  et  tout 
rentre  dans  l'ordre  dès  que  la  cause  est  éliminée.  La  fièvre  dans  ce  cas 
a  eu  cette  incontestable  utilité,  qu’elle  a  multiplié  les  phénomènes 
inlimes  de  sécrétion  et  mis  l’organisme  dans  les  conditions  les  plus 
favorables  pour  se  débarrasser  des  produits  morbides  qui  le  gênaient. 
Pour  nous,  comme  pour  l’école  hippocrulkpie,  la  fièvre  est  toujours 
une  condition  de  guérison  de  ces  maladies,  la  condition  sine  quâ  non 
de  la  coclion  morbifique. 

On  a  feint,  dansccs  derniers  temps,  de  jeter  du  ridicule  sur  ce  mot 
lie  cnction  ii’ppocraiû/ite  que  très-probablement  on  n’a  pas  compris. 

Coctifin,  comme  on  le  sait,  était  synonyme  detlif/esdon,  cl  le  père  de 
ta  médecine  désignait  par  la  môme  e.vprcssion  la  digestion  des  alimenis 
et  celle  des  principes  morhiliiiues,  11  pensail,  et  nous  pensons  apics 
lui,  que  le  principe  morbifique,  introduit  dans  l’économie,  suscitait 
un  travail  analogue  îi  celui  que  i 'aliment,  iniroduit  dans  l’estomac, 
suscite  dans  cet  organe,  La  diflérencc  entre  l'aliment  elle  principe 
morbifit[UC,  c’est  que  le  premier,  approprié  à  la  substance  de  l'homme, 
ne  cause  qu’une  petiurhaliou  passagère  dunt  triomphe  aisément  l’or¬ 
ganisme  ;  l’autre,  au  contraire,  étranger  à  réconomie,  révolte  et 
trouble  ;  d'où  la  lièvre, 

La  digestion  alimen  taire  est  d’abord  dans  les  premières  voies,  c’est- 
à-dire  dans  le  tube  digestif,  la  cause  d'un  travail  de  réaclio?i  locale; 
dans  les  sccomics  voies,  c’est-à-dire  dans  les  vaisseaux,  elle  devient 
Toccasion  d’une  e.xcilalion  générale  ou  d’une  lièvre  de  digestion, 
fièvre  causée  par  l’excitalion  générale  que  l’étrangeté  du  fluide  ali 
men taire  provoque  dans  tous  les  tissus  de  l'écononiie  ;  car  les  liquides 
divers  puisés  par  les  vaisseaux  à  la  surface  de  riiitestiu  ne  sont  pas 
tellement  approprié.s  à  nos  tissus  qu’ils  doivent  d’emblée  et  intégra¬ 
lement  s'assiEuiler  à  notre  substance.  L’aliment  des  secondes  voies, 


1030 


SlÊniCATION  EXCtTANTr:. 

comme  celui  des  premières,  doit  subir  une  épuration  ;  et  comme  les 
fèces  sont  les  résidus  de  la  première  digestion,  les  urines,  les  sueurs, 
la  perspiration  pulmonaire,  sont  les  résidus  de  la  seconde.  Supposons 
pour  un  instant  que  les  molécules  organiques  ne  fussent  pas  înduen- 
cées  par  les  liquides  alimentaires  absorbés,  et  que  ces  produits  res¬ 
tassent  enfermés  dans  le  sang  et  infiltrés  dans  les  tissus  à.  la  nutrition 
desquels  ils  doivent  servir,  tous  les  phénomènes  nutritifs  seraient 
par  cela  môme  arrêtés,  et  cet  état  serait  incompatible  avec  la  vie. 
Mais  si  le  médecin,  à  Taule  des  Excitants,  monte  l’organisme  au 
ton  nécessaire  pour  qu*il  réponde  partout  à  l’impression  des  sues 
digestifs,  nous  verrons  alors  la  trame  osseuse  assimiler  les  sels  cal¬ 
caires,  les  muscles  s’emparer  de  la  fibrine,  elles  émonctoires  divers  li¬ 
vrer  passage  à  tout  ce  qui  ne  peut  servir  i  la  nutrition.  11  était  besoin, 
pour  que  ce  phénomène  s’accomplit,  il  était  besoin,  disons-nous, 
d’une  excitation  plus  vive,  d'une  véritable  fièvre. 

De  même  pour  les  causes  morbifiques.  Si  un  élément  morbide  est 
introduit  dans  l'économie,  il  pénétrera  avec  le  sang  dans  toutes  les 
parties,  et  suscitera  une  réaction  d’autant  plus  énergique,  qu’il  sera 
par  sa  nature  moins  assimilable  et  plus  excitant;  cette  fièvre,  comme 
tout  à  T  heure,  mettra  les  émonctoires  diver.s  en  rapport  fonctionne! 
avec  les  produits  à  éliminer,  et  la  nature  ainsi  se  débarrassera  des 
causes  morbides.  C’est  exactement  dans  ce  sens  que  Ton  doit  enten¬ 
dre  la  coction  hippocratique  des  maladies. 

Si  Texcitation  générale  était  trop  vive,  que  les  centres  ou  les  conduc¬ 
teurs  nerveux  de  la  vie  intérieure  soient  modifiés  à  tel  point  qu’ils 
n’envoient  plus  aux  organes  Tinflux  nécessaire  à  l'accomplissement 
des  fonctions  éliminatrices,  le  devoir  du  médecin  sera  de  modérer  celte 
excitation  par  tous  les  moyens  que  la  pratique  lui  enseigne  ;  mais  si, 
au  contraire,  soit  à  cause  de  la  nature  septique  du  principe  morbi¬ 
fique,  soit  sous  Tinlluen'’‘'*du  traitement,  Texcitation  générale  est  tom¬ 
bée  au-dessous  du  type  normal,  et  si  le  système  nerveux  ganglion¬ 
naire  qui  préside  aux  sécrétions  n’est  pas  assez  énergiquement  stimulé, 
le  médecin  alors  devra,  à  Taide  des  Excitants,  éveiller  la  fièvre  néces¬ 
saire  à  l’accomplissement  de  la  fonction  sécrétoire. 

Nous  venons  de  raisonner  dans  Thypothèse  où  le  principe  morbi¬ 
fique  n’a  pas  causé  dans  les  organes  autre  chose  que  ces  perturba¬ 
tions  passagères  dans  les  actes  intimes  de  la  circulation  capillaire  et  de 
Tinnervation,  qui  ne  sont  point  encore  de  Tiuflammation.  C’est  de 
cette  façon  seulement  qu'il  peut  être  assimilé  à  Taliment,  et  que  nous 
lui  avons  appliqué  le  grand  principe  de  la  coction  hippocratique. 

Supposons  maintenant  que  ce  même  principe  morbide  ait  plus  par¬ 
ticulièrement  agi  sur  le  poumon  et  ait  constitué  une  fluxion  de  poi¬ 
trine.  Ici  la  cause  sera  d’une  petite  importance,  Teffet  local  occupera 
une  place  pathologique  bien  autrement  grande.  Nous  croyons  qu’ici 
encore  la  fièvre  de  réaction,  si  énergique  qu’elle  soit,  doit  être  assimi- 
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lée  ?t  celle  dont  nous  parlions  tout  à  l’heure;  que  les  produits  mor¬ 
bides  fabriqués  au  point  irrité,  et  résorbés,  sont  une  cause  de  fièvre 
comme  l’ingestion  d’un  poison,  comme  te  principe  morbifique  dont 
nous  parlions  tout  à  l’heure.  Toute  la  conduite  du  médecin  se  résume 
en  ces  termes  :  modérer  la  fluxion  locale  en  tempérant  rinlensUc  de 
la  fièvre,  favoriser  la  résolution  des  produits  morbides  épanchés  et 
l’élimination  des  produits  morbides  résorbés.  Le  plus  ordinairement, 
loin  d’avoir  à  exciter  la  fièvre,  le  médecin  s’appliquera  à  la  tempérer, 
car  la  cause  est  énergique  et  fortement  excitante  clle-iiième.  EL  la 
coction  de  ces  produits  morbides  qui  circulent  en  si  grande  masse  dans 
l’économie,  impossible  ou  du  moins  très- difficile,  ne  sera  facilitéeque 
par  de  grandes  évacuations  sanguines  ou  humorales,  qui  agiront  ici 
comme  agirait  un  vomitif  pour  débarrasser  l’estomac  surchargé. 

Mais  ici  même,  comme  dans  lecas  le  plus  simple,  il  peut  arriver  que 
le  système  nerveux  fléchisse,  que  les  forces  soient  insuffisantes  pour 
la  digestion  des  produits  morbides  et  pour  la  coctîon  finale,  et  qu’il 
faille  exciter  la  fièvre  pour  en  finir  avec  l’élimination  définitive  des 
produits  morbides  résorbés. 

Il  est  bien  rare  qu’au  début  des  maladies  aiguës  l’indication  des 
Excitants  se  présente  :  la  fièvre  dans  ce  cas  est  plutôt  trop  énergique 
que  trop  faible;  mais  à  la  fin  des  pyrexies  et  des  phlegmasics,  quand 
l’incitabililé  de  tous  les  appareils  est  usée  en  quelque  sorte  par  l’exer¬ 
cice  successif  et  à  chaque  instant  répélc  de  la  digestion  morbide,  et 
par  les  médications  débilitantes  que  l’on  a  mises  eu  œuvre,  il  arrive 
que  chaque  élément  organique  a  besoin  d'un  stimulant  nouveau, 
comme  un  estomac  lassé  de  la  môme  alimentation,  et  que  les  Excitants 
alors  rendent  au  système  nerveux  cérébro-spinal  et  ganglionnaire 
l’aptitude  à  influencer  les  autres  éléments  organiques.  C’est  donc  en 
général  à  la  fin  des  maladies  aiguës,  lorsque  la  lièvre  est  tombée  et 
que  la  résolution  s’effectue  lentement,  qu’il  faut  employer  les  Exci¬ 
tants  généraux.  Nous  avons  dit,  en  traitant  de  la  médication  irri¬ 
tante,  les  circonstances  dans  lesquelles  les  topiques  irritants  appli- 
'^Iués  au  voisinage  des  parités  enflammées  augmentent  localement  le 
mouvement  de  la  résolution,  comme  les  excitants  généraux  favori¬ 
sent  rassimilalion  complète,  ou  du  moins  réliminalion  complète  des 
produits  morbides  non  assimilables. 

Il  est  pourtant  des  maladies  aiguës  dans  lesquelles  la  cause  a  agi 
avec  une  effroyable  intensité  en  môme  temps  sur  le  système  nerveux 
qu’elle  sidère,  et  sur  certains  organes  qu’elle  congestionne  et  dans 
lesquels  elle  simule  une  pblcgmasie:nous  voulons  parler  du  choléra, 
par  exemple.  Ici,  d’emblée  le  système  nerveux  est  frappé  d’une  telle 
impuissance,  que  l’économie  est  impropre  à  toute  coction  et  que  l’or- 
gaiiisme  va  succomber,  opprimé  sous  la  cause  morbifique  qui  le  sur¬ 
charge  et  qui  ne  peut  être  éliminée,  comme  un  estomac  gorgé  d’ali¬ 
ments  et  devenu  inhabile  à  tout  acte  de  digestion.  C’est  alors  qu’il  est 
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besoin  des  Excitants  les  plus  énergiques  pour  redonner  <\  la  fibre  la 
vitalité  sans  laquelle  la  cause  morbifique  ne  pourra  être  éliminée. 

Le  choléra  asialiquc  doit  à  juste  litre  ôtrcplacé  aupremicr  rang  des 
maladies  dans  lesquelles  des  Excitants  peuvent  être  utiles,  comme  la 
pneumonie  et  le  rhumatisme  articulaire  aigu  doivent  être  placés  au 
dernier  :mais  intermédiairement il  est desaficclionsqui,  plus  rappro¬ 
chées  ou  plus  éloignées  de  ces  points  estrèiiies,  réclament  l’usage 
des  Excitants  ou  les  repoussent. 

Plus  longue  est  une  maladie  dans  raccomplissement  de  ses  phases, 
plus  il  faut  à  l’économie  de  forces  pour  suffire  à  ces  codions  succes- 
siveset incessantes,  nécessitées  par  i'ahsorpLion  longtemps  continuée 
de  produits  morbides  nouveaux;  aussi  dans  la  fièvre  typhoïde,  dans  la 
variole  conlluenle,  l’emploi  des  Excitants  est-il  souvent  indiqué,  indé¬ 
pendamment  de  la  nature  septique  de  la  cause,  mais  par  le  seul  fait 
de  la  lenteur  des  révolutions  morbides  ;  tandis  que  dans  la  pneumo¬ 
nie,  dans  la  rougeole,  dans  la  variole  discrète,  les  tempérants  sont 
presque  totijours  exclusivement  indiqués. 

La  longue  durée  de  la  maladie  est  bien  un  élément  de  l’indication 
dos  Excitants  ;  mais  cet  élément  est  bien  moins  important  que  celui 
qui  se  tire  de  la  septicité  môme  de  la  cause  morbide  :  la  peste  et  le 
typhus  nous  en  fournissent  un  exemple  frappant. 

De  tout  ce  que  nous  venons  de  dire,  il  résulte  que  l’indication  des 
Excitants  se  juge  moins  d'après  les  symptômes  locaux  que  d’après 
l’étal  général.  Jamais,  quand  une  fièvre  vasculaire  se  monfre  avec 
énergie,  que  le  pouls  est  plein  et  que  les  sécrétions  se  font  régulière¬ 
ment,  jamais  il  ne  nous  viendra  à  l’esprit  de  recourir  à  des  Médica¬ 
tions  excitantes,  quand  bien  même  il  ne  nous  serait  possible  de  dé¬ 
couvrir  aucune  lésion  locale  importante  ;  et,  au  contraire,  nous 
n’hésiterions  jamais  ù  donner  des  Excitants  énergiques  si,  en  même 
temps  que  rauscullation  nous  permettait  de  constater  une  péripneu¬ 
monie  fort  étendue  nous  voyions  le  pouls  petit  et  faible,  la  respiration 
lente,  la  peau  refroidie  et  les  forces  musculaires  déprimées,  El,  dus¬ 
sions-nous  augmenter  la  Ikixion  de  poitrine,  nous  exciterions  encore, 
parce  qu’en  définitive  on  meurt  bien  rarement  par  le  poumon,  mais 
bien  plutôt  par  la  stupéfaction  générale  qui  frappe  tous  les  cléments 
organiques  et  qui  éteint  les  aptitudes  fonctionnelles  des  raoléculc.s 
élémentaires,  comme  celles  des  tissus  et  des  appareils. 

Cette  dernière  proposition  paraîtra  peut-être  un  peu  paradoxale  aux 
partisans  des  nouvelles  idées  médicales,  accoutumés  à  mesurer  gra¬ 
phiquement  la  gravité  d'une  maladie  par  rélendue  des  lésions  locales; 
c’est  pourquoi  nous  nous  y  appesantirons  un  instant. 

Dans  la  pneumonie,  c’est  un  fait  reconnu  par  tous  les  cliniciens, 
l’étendue  du  mal  n’est  pas  sans  importance  ;  mais  très-certainement 
celle  étendue  plus  ou  moins  grande  n'esl  pas  l’élément  principal.  Un 
voit  des  gens  mourir  avec  un  lobe  hépatisé  ;  on  en  voit  d’autres  sur- 
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vivre  aux  nuxions  inflammatoires  qui  envahissent  un  poumon  tout 
entier.  Et  contre  l'opinion  de  ceux  qui  regardent  Té  La  t  local  comme  le 
point  de  départ  exclusif  des  troubles  généraux,  il  est  évident  que  ces 
troubles  généraux  prennent  chez  l'un  une  intensité  effroyable  et  chez 
l’autre  une  gravité  peu  notable,  ce  qui  par  conséquent  n’est  nulle¬ 
ment  expliqué  par  la  considération  unique  de  la  lésion  du  poumon. 

Si  donc  les  troubles  généraux  ou  sympatbiques,  ou  symptomatiques, 
comme  on  voudra  les  appeler,  constituent  le  véritable  danger,  et  si  le 
malade  va  mourir  par  ces  troubles,  bien  que  la  respiration  soit  peu 
lésée,  n’est41  pas  évident  qu’une  médication  qui  ferait  cesser  ces 
troubles  devrait  être  à  tout  prix  employée,  dut-elle  aggraver  l’état 
local,  qui  en  définitive  n'est  pas  menaçant,  puisque  les  fonctions  do 
l’organe  ne  sont  pas  notablement  troublées?  Que  si,  aux  signes  que 
nous  avons  donnés  plus  haut,  nous  trouvons,  dans  une  pneumonie, 
rindication  des  Excitants,  nous  n’bésilerons  pas  üi  administrer  ces 
héroïques  moyens,  quand  bien  môme  nous  devrions  pour  un  instant 
exagérer  la  pblegmasie  pulmonaire. 

Novis  ne  devons  pas  dire,  comme  l'école  anatomique  le  dit  souvent  : 
le  traitement  débilitant  convient  dans  la  pneumonie,  le  traitement 
excitant  convient  dans  la  fièvre  typhoïde;  mais  seulement:  le  traite¬ 
ment  excitant  ou  débilitant  est  opportun  dans  Ici  état  de  réconomic 
lié  à  la  pneumonie  ou  à  la  fièvre  typhoïde. 

On  ne  peut  pas  dire  non  plus  d’une  manière  absolue  que  les  Excitants 
sont  indiqués  dans  la  vieillesse,  contre-indiqués  dans  l'enfance  et  dans 
l’âge  adulte.  La  réaction,  il  faut  en  convenir,  est,  toutes  choses 
égales  d’ailleurs,  beaucoup  plus  énergique  dans  le  jeune  âge  qu’à  l'é¬ 
poque  delà  vie  la  plus  avancée;  mais  si,  d’une  part,  la  nature  de  la 
maladie  peut  jeter  exceptionnellement  l’organisme  d’un  adolescent 
dans  les  conditions  où  se  trouve  hahituellement  celui  du  vieillard, 
d’autre  part,  le  vieillard  peut  conserver  dans  quelques  circonstances 
assez  de  juvénilité,  qu’on  nous  permette  cette  expression,  pour  réagir 
à  la  manière  d’un  adulte.  Le  médecin  doit  donc  se  tenir  pour  dûment 
averti,  et  se  diriger,  non  d'après  l’âge  et  les  signes  locaux,  mais  d’a¬ 
près  l’élat  fébrile. 

Il  doit  encore  tenir  grandement  compte  des  hahitiules  d’excitations 
auxquelles  a  été  soumis  le  malade.  Car  si,  sous  l’inQuence  des  causes 
excitantes  les  plus  énergiques,  l’individu,  dans  l’ctal  de  santé,  ne  réa¬ 
git  que  mollement,  lorsque,  dans  l’étal  de  maladie,  h  ces  causes  exci¬ 
tantes  ordinaires  se  substitueront  les  causes  excitantes  morbides, 
celles-ci  seront  aussi  impuissantes  à  susciter  la  fièvre,  que  l’alcool 
l’était  depuis  longtemps.  C’est  ce  que  nous  voyons  arriver  chez  les 
ivrognes.  Chez  eux  rexcitalion  fébrile  causée  par  un  érysipèle,  par  un 
phlegmon,  par  un  anthrax  et  quelquefois  même  par  un  rhumatisme 
articulaire  et  une  pneumonie,  est  si  peu  énergique,  qu’elle  est  im¬ 
puissante  à  la  digestion  des  produits  morbides,  et  les  Excitants  do- 
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viennent  nécessaires,  cens  mêmes  auxquels  l'organisme  était  accou¬ 
tumé  ;  et  alors  l’excitation  alcoolique  eti’cxcilation  maladive  doivent 
être  réunies  et  agir  de  concert.  Que  si  par  hasard  chez  ces  mêmes 
hommes  la  cause  morbifique  a  un  caractère  septique,  les  Excitants 
alors  devront  être  d’autant  plus  puissants  que  l’organisme  est  depuis 
plus  longtemps  blasé  contre  l’impression  des  agents  stimulants. 

Ges  états  divers  de  l’économie  dans  lesquels  nous  avons  trouvé  l’in¬ 
dication  des  Excitants  doivent  être  rangés  sous  le  litre  commun  d’os- 
tAenîC  suivant  Brown,  d'adynamie  selon  Pinel.  Il  nous  reste  à  parler  de 
Vataxie,  dans  laquelle  les  Excitants  sont  également  indiqués. 

Pour  nous,  l’ataxie  est  caractérisée,  non,  comme  on  Ta  dit  et 
comme  on  le  répète  si  faussement  de  nos  jours,  par  les  convulsions, 
les  contractures,  le  délire,  etc.,  etc.  ;  mais  par  les  symptômes  que 
nous  avons  dit  appartenir  à  la  malignité,  et  sur  lesquels  nous  avons 
insisté  avec  tant  de  soin  en  traitant  du  Musc;  nous  y  renvoyons  donc 
nos  lecteurs,  nous  contentant  d’ajouter  ici  que  les  Excitants  sont 
toujours  plus  ou  moins  indiqués  dans  cette  complication  des  maladies 
aiguës. 

Le  choix  des  Excitants  est  de  quelque  importance,  et  cependant  à 
cet  égard  il  est  dilTicile  de  poser  des  règles  que  ne  fassent  varier  à 
l’infini  mille  circonstances  inappréciées  jusqu’ici,  et  probablement 
inappréciables  et  du  côté  du  malade  et  du  côté  des  médicaments. 

Les  Excitants  simples  et  généraux,  tels  que  le  calorique,  les  alcools, 
l’ammoniaque,  les  vins,  les  boissons  fermentées,  les  eaux  gazeuzes, 
sont  plus  spécialement  indiqués  dans  cet  état  de  débilité  générale, 
caractérisé  par  un  affaiblissement  uniforme  de  tout  le  système  de 
l’économie  :  les  Excitants  antispasmodiques,  tels  que  les  éthers,  les 
labiées,  les  ombellifères  aromatiques,  devront  être  préférés  lorsque  les 
phénomènes  de  prostration  sont  accompagnés  de  symptômes  ataxi¬ 
ques  et  de  cette  bizarrerie,  de  cette  désharmonie  qui  caractérisent 
l’état  nerveux  ou  spasmosdique  qui  complique  les  affections  aiguës. 

Il  y  a  deux  manières  de  concevoir  l’action  des  Excitants  spéciaux. 
Ou  ils  provoquent  une  excitation  générale  avec  crise  spéciale,  ou  bien 
ils  exercent  une  action  élective  immédiate  sur  tel  appareil  organique  : 
dans  le  premier  cas,  on  peut  considérer  l’agent  médicamenteux 
comme  un  élément  morbifique  qui,  après  avoir  stimulé  tous  les  orga¬ 
nes  avec  lesquels  le  sang  le  met  en  contact,  sc  trouve  plus  spéciale¬ 
ment  en  rapport  d'affinité  élective  avec  tel  ou  tel  émonctoire.  Ainsi  le 
virus  varioleux  peut,  dans  l’ordre  pathologique,  être  considéré  comme 
un  Excitant  spécial  de  la  peau,  bien  qu’il  détermine  une  fièvre  géné¬ 
rale,  et  parhint  une  excitation,  multiple.  Dans  l’ordre  thérapeutique 
nous  comparerons  les  sudorifiques  aux  agents  morbides  tels  que  le  vi¬ 
rus  varioleux,  morhilleux  et  scarlatineux.  Certains  sudorifiques  exer¬ 
cent  en  même  temps  celte  action  générale  et  spéciale;  de  ce  nombre 
sont  les  Excitants  les  plus  purs,  le  calorique,  l’ammoniaque,  les  alcoo- 
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liq  lies.  D’autres  sudorifiques  ue  semblent  pas  exercer  une  action  gé¬ 
nérale,  soit  que  celte  action  passe  inappréciable,  soit  qu’elle  reste  sans 
effet  :  d’emblée  ils  rendent  plus  actives  les  fonctions  sécrétoires  de  la 
peau  ;  ce  sont  les  médicaments  que  nous  avons  décrits  plus  spéciale¬ 
ment  sous  le  titre  de  Sudorifiques  proprement  dits. 

L’indication  de  ces  derniers  semblerait  devoir  exister  lorsqu’il  y  a 
fièvre  vive  et  que  les  émonctoires  restent  fermés  à  rélimination  des 
produits  morbides  ;  si  en  effet  on  excitait  la  transpiration,  l’économie 
se  trouverait  soulagée  d’autant  ;  mais  l’expérience  démontre  que  ces 
Excitants,  comme  les  diurétiques  et  les  emménagogues,  deviennent 
alors  de  véritables  Excitants  généraux,  et  que  presque  toujours  ils 
perdent,  dans  ce  cas,  les  qualités  spéciales  par  lesquelles  ils  se  distin¬ 
guent  lorsque  l’organisme,  en  équilibre,  n’est  pas  troublé  par  la  fièvre. 
€*est  surtout  dans  les  maladies  chroniques  constitutionnelles  que 
l’emploi  des  sudorifiques  est  indiqué.  La  vérole,  le  rhumatisme,  la 
goutte  atoniqiie,  la  scrofule,  la  cachexie  mercurielle,  la  diathèse  pu¬ 
rulente  réclament  l'emploi  de  ces  moyens.  En  favorisant  la  tendance 
\ers  la  peau,  les  sudorifiques  présentent  à  chaque  instant  le  sang  et 
les  produits  morbides  qu’il  contient,  au  plus  vaste  émonctoîre  de  l’é¬ 
conomie,  et  chaque  jour,  à  chaque  instant,  un  peu  de  la  cause  mor¬ 
bifique  est  éliminé. 

Par  cela  même  que  ces  médicaments  n’épurenl  que  lentement  et 
en  détail,  ils  doivent,  surtout  dans  les  maladies  chroniques,  où  la  cause 
est  si  inhérente  et  se  régénère  si  facilement,  ils  doivent,  disons-nous, 
agir  longtemps  dans  le  môme  sens.  Aussi,  dans  les  véroles  constitu¬ 
tionnelles,  dans  les  rhumatismes,  etc.,  les  sudorifiques  seront-ils  con¬ 
tinués  pendant  trois,  six,  dix  mois,  et  quelquefois  môme  davantage, 
en  ayant  soin  d’en  interrompre  l'usage  pendant  quelque  temps  pour  y 
revenir  ensuite. 

Les  sudorifiques  qui  agissent  comme  Excitants  généraux,  le  calori¬ 
que,  l’ammoniaque,  les  alcooliques,  ne  pourraient  pas,  comme  ceux 
tîont  nous  venons  de  parler,  être  assez  longtemps  continués  pour  dé¬ 
truire  une  cause  morbide  fixe  :  dès  qu’ils  n’agissent  que  par  une 
fièvre  intermédiaire,  il  est  clair  qu’ils  exercent  sur  réconomie  une  in¬ 
fluence  analogue  à  celle  que  cause  un  accès  de  fièvre  éphémère,  et  cette 
'  influence  ne  peut  qu’être  fichetise;  mais  quand  le  principe  morbide 
est  de  sa  nature  vague  et  fixé  dans  l’économie  par  des  racines  peu 
profondes,  les  sudorifiques  excitants  sontau  contraire  indiqués.  Ainsi, 
dans  la  vérole  constitutionnelle,  dans  le  rhumatisme  chronique,  dans 
la  goutte  atonique,  les  premiers  sont  applicables  ;  les  autres,  au  con- 
•  traire,  le  sont  dans  le  rhumatisme  fibreux,  dans  la  goutte  non  fébrile, 
\  comme  le  prouve  ruUlilé  incontestable  des  bains  de  vapeurs  dans  ces 
^  «leux  dernières  formes  de  maladie. 

Nous  n’oserions  affirmer  que  les  sudorifiques  non  excitants  n’agis- 
'sent  que  par  leurs  propriétés  sudorifiques;  probablement,  et  nous  in- 
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dînons  vers  celte  opinion,  ils  possèdent  des  vertus  neutralisante? 
spéciales  en  vciTu  desquelles  ils  modifient  l’agent  morbide.  Sans  doute 
on  ne  peut  prouver  directement  une  pareille  idée;  mais  n’acquiert- 
elle  pas  une  certaine  probabilité  quand  on  voit  ces  médicaments  ne 
pas  toujours  provoquer  de  crise  par  les  sueurs,  et  cependant  agir, 
quoique  avec  plus  de  lenteur? 

Tout  ce  que  nous  venons  de  dire  des  sudorifiques  s’applique  aux  diu¬ 
rétiques  et  aux  emménagogues.  Presque  tous  les  médicaments  exci¬ 
tants  augmentent  en  efièt  la  sueur,  les  urines,  le  fiux  menstruel:  mai? 
il  existe  des  agents  plus  spéciaux  :  tels  sont  les  sudorifiques,  les  diuré¬ 
tiques  et  les  emménagogues  dont  nous  avons  parlé  plus  haut. 

Pendant  la  fièvre,  alors  que  les  fonctions  nerveuses  sont  employées 
à  raccomplissemcnt  des  fondions  nouvelles,  il  est  impossible  de  diri¬ 
ger  leur  action  vers  tel  ou  tel  appareil;  aussi  les  emménagogues,  par 
exemple,  ne  doivent-ils  être  employés  que  lorsque  l'orgasme  fébrile 
est  cnLièrcnicnl  passé. 

La  plupart  des  diurétiques  sont  en  même  temps  des  irritants  to¬ 
piques,  et,  comme  tels,  ils  enflamment  souvent  la  membrane  mu¬ 
queuse  digestive  avec  laquelle  on  les  mot  en  contact.  .Aussi  ne  peu¬ 
vent-ils  être  administrés  de  celle  manière  quand  il  existe  des  signes 
de  phlegmasie  gastro-intestinale  et  qu’on  a  des  raisons  de  craindi'o 
Texacerbalion  de  cette  phlegmasie.  D’anieurs,  dès  que  les  diurétiques 
purgent,  ils  ne  sont  pas  absorbés  et  ne  provoquent  que  la  supersécrc- 
tion  de  la  membrane  muqueuse  du  tube  digestif.  Ainsi  quand  Tintes- 
tin  est  sain  et  peu  irritable,  ils  doivent  être  donnés  de  manière  à  no 
pas  produire  d’abondantes  évacuations  alvincs  ;  quand  l’estomac  et 
les  intestins  sont  malades,  une  autre  voie  reste  ouverte  à  l’absorptiou  : 
cette  voie,  c’est  celle  de  la  peau.  Nous  obtenons  en  effet  des  évacua¬ 
tions  urinaires  souvent  très-abondantes,  en  recouvrant  le  ventre  de 
fomentations  faites  avec  un  mélange  de  teintures  de  scilîe  et  de  digi¬ 
tale,  ou  de  décoctions  de  ces  mômes  plantes. 

Le  mode  d’action  des  diurétiques  dans  les  maladies  chroniques 
est  parfaitement  analogue  ù  celui  des  sudorifiques;  seulement  il  est 
plus  énergique,  plus  rapide,  et  n’a  pas  besoin  d’ôlre  aussi  longtemps 
soutenu.  Il  est  môme  important  de  ne  pas  le  soutenir  aussi  long¬ 
temps,  car  ce  ne  serait  pas  impunément,  ni  pour  le  rein  qui  peut  en 
être  irrité,  ni  pour  la  membrane  muqueuse  digestive  qui  n’en  sup¬ 
porterait  pas  longtemps  ractîon,  si  le  médicament  avait  été  ingérc. 

Lcs  médicaments  emménagogues  sont  bien  moins  spéciaux  encore 
que  ne  le  sont  les  sudorifiques  et  les  diurétiques,  et  on  le  conçoit 
aisément  si  l’on  veut  comparer  la  nature  des  organes  d’excrétion,  Li 
peau  transpire  toujours,  les  reins  sécrèlent  toujours  de  Turine, 
depuis  le  commencement  de  la  vie  extra-utérine  jusqu’au  terme  de! 
l’existence  :  il  y  a  donc  dans  ces  organes  une  aptitude  fonctionnelle] 
continue  qui  n  a  besoin  que  de  l’occasion  la  plus  légère  pour  Être 
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îxdtée  ;  mais  il  n’en  est  pas  de  même  pour  la  mcnsiniation  ;  la 
emme  n’est  réglée  que  pendant  le  Üers  de  sa  vie  à  peu  près,  et,  pen- 
lanl  cette  courte  période,  la  sécrétion  sanguine  ii’a  lieu  que  cinquante 
)u  soixante  jours  dans  le  cours  d'une  année.  La  tnenstrualion  est 
lonc  une  fonction  passagère,  iiitcrmitleute,  acciden  telle  ;  tant  de 
londiltons  la  dérangent  que  l’on  conçoit  toutes  les  difllcultés  qui 
imbarrassent  le  lliérapcutiste  quand  il  veut  l’aiigmenler  ou  la  régu- 
ariser.  Aussi  pour  qu’un  médicament  einménagogue  soit  réellement 
imménagogue,  il  faut  des  conditions  générales  de  santé  sur  lesquelles 
1  est  important  d’insister  ici. 

La  fonction  menstruelle  n’est  pas  tellement  essentielle  à  la  consti- 
ution  de  la  femme  adulte,  qu’elle  doive  s’exercer  quand  même.  Aussi 
c  trouble-t-elle  facilement  quand  l’harmonie  générale  vient  elle- 
nême  à  être  gravement  troublée.  Tant  qu’existent  ces  troubles  géné- 
aux,  c’est  vainement  qu’avec  des  emménagogucs  on  voudra  rappeler 
es  règles;  la  première  condition  de  toutes,  c’est  de  rétablir  l’équilibre, 
st  alors  rEx'cilant  spécial  de  rutérus  devient  dans  la  balance  un 
mids  importanl.  Ce  n'est  pas  seulement  quand  il  y  a  de  la  fièvre  et 
[ue  des  organes  éloignés  sont  atteints  d’une  phlegrnasie  antagoniste, 
[UC  les  fonctions  utérines  tarderont  à  se  rétablir;  c’est  aussi  lorsque, 
lommedans  la  chlorose,  le  sang  se  trouvera  dans  de  telles  conditions 
[ii'il  ne  sera  plus  propre  à  exercer  sur  la  matrice  et  sur  les  autres 
u'ganes  la  stimulation  nécessaire  à  l'accûniplissemeut  de  leurs  fonc¬ 
ions.  El  si,  dans  cette  singulière  maladie,  nous  voyons  les  fonctions 
iüiistantüs,  telles  que  la  calorification,  l’innervation,  la  diurèse,  lu 
liaphorèse,  si  bizarrement  et  si  opinialrémenl  perverties,  que  sera-ce 
lour  une  fonction  accidentelle  comme  la  menstruation? 

Dans  le  cas  où  la  fièvre  ou  une  phlegrnasie  antagoniste  s’oppose  à 
a  fluxion  menstruelle,  la  médecine  devra  s'occuper  de  combattre 
«Ite  fièvre  ou  cette  phlegrnasie;  dans  le  cas  où  la  pléthore  en  sera 
a  cause,  c’est  en  diminuant  la  masse  du  sang  ou  en  atténuant  sa 
ilasticité  que  les  conditions  du  flux  utérin  deviendront  plus  faciles; 
i  au  contraire  il  faut  attribuer  à  la  chlorose  le  dérangement  de  la 
onction,  c'est  aux  toniques,  c’est  aux  martiaux  qui  reconstituent  le 
angque  devra  s’adresser  la  thérapeutique. 

r  Les  moyens  propres  à  combattre  la  fièvre,  la  phlegrnasie,  la  plé- 
^ore,  la  chlorose,  bien  que  si  opposés  entre  eux,  seront,  non  pas  des 
amuéuagogues,  mais  des  agents  de  reconstitution  normale,  et  partant 
les  agents  qui  placeront  réconomie  dans  des  conditions  telles  que 
'utérus  ressentira  efficacement  l’impression  des  Excitants  spéciaux. 

Nous  allons  maintenant  reprendre  les  considérations  générales  un 
oeu  concises  que  le  lecteur  vient  de  parcourir,  et  nous  développerons 
lavanlage  quelques-uns  des  points  principaux  de  la  Médication  exci- 
anle. 

L’observation  apprend  que  pour  qu'une  maladie  se  termine  natu* 
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rellement  et  iieureusement,  rorganismc  doit  déployer  un  certain» 
degré  d’énergie  au-dessus  et  au-dessous  duquel  les  phénomènes  moi 
bides  sont  trop  intenses  ou  trop  lents»  excessifs  ou  insuffisants,  funestcâjl 
dans  les  deux  cas. 

Dans  le  premier,  les  malades  sont  conduits  à  la  mort  ou  par  une 
sorte  d’épuisement  indirect  de  la  résistance  vitale,  ou  par  la  désorga¬ 
nisation  rapide  du  tissu  de  quelque  appareil  principal,  ou  par  l’altéra¬ 
tion  et  la  suranimalisation  des  humeurs,  et  surtout  du  sang. 

Dans  le  second  cas,  le  môme  résultat  a  lieu,  mais  dune  autre  ma¬ 
nière.  La  langueur  des  mouvements  vitaux  laisse  le  sujet  sous  Fin- 
fiuence  d'une  cause  morbide,  ou  d’une  diathèse  qui  consume  pro¬ 
gressivement  la  résistance  vitale  et  Fé puise  directement,  attaque  c 
détruit  sourdement  la  texture  de  quelque  viscère  important,  enfia| 
vicie  et  appauvrit  le  sang  en  le  dépouillant  peu  à  peu  de  ses  éléments; 

plastiques  et  vivifiants.  i 

*  { 

Dans  le  premier  cas,  l’organisme  périclite  et  périt  par  excès;  danai 
Faulre,  par  défaut.  i 

Dans  celui-ci,  c’est  la  maladie  qui  exténue  l’organisation,  la  vicie! 
et  la  met  hors  de  service;  dans  celui-là,  c’est  l’organisme  qui,  par 
Fexcès  de  sa  réaction,  s’use  lui-même,  s'épuise  et  succombe. 

Ici,  il  faut  modcTer  cette  réaction  ou  spolier  cette  organisation  ;  là  J 
il  est  indiriué  d’exciter  la  réaction  et  de  restaurer  l’organisme.  Pour-^ 
quoi  vouloir  faire  triompher  une  de  ces  méthodes  à  l'exclusion  dûj 
l’autre  ? 

Brown  et  Broussais  ne  s’entendront  jamais,  eux  ni  leurs  aveugle 
partisans,  tant  qu’avant  de  se  ruer  pour  ainsi  dire  sur  l’homme  malade, 
l’un  avec  scs  débilitants,  l'autre  avec  ses  E.xcilants,  ils  ne  voudron 
pas  voir  que  dans  l’organisme  il  y  a  autre  chose  qu’un  dynamisme  à 
stimuler  ou  à  modérer,  qu’un  impetmn  faciens  à  précipiter  ou  à  ralen¬ 
tir,  etc... 

Telle  précisément  a  été  leur  erreur;  et  si  effectivement  FaniraaLj 
n’était  qu’un  mécanisme  invariable  dans  sa  composition  intime,  non 
organhê^  et  ne  subissant  dans  Fintimilé  de  sa  substance  aucune  mo 
dificalion;  si,  en  un  mot,  il  ne  consistait  qu’eu  des  leviers,  des  réci-| 
pients,  des  tubes,  des  pressoirs,  des  poulies,  des  cordes,  des  pompes 
des  ressorts,  des  soupapes,  puis  des  liquides  ne  variant  que  par  leur^ 
densité  et  leur  température,  leur  couleur  et  leur  quantité,  tout  cel 
mû  Fun  dans  Fautre  par  un  agent  subtil  et  impétueux,  il  devrait 
suffire  (en  supposant  le  mécanisme  inaltérable  et  fixe),  de  lâcher  ou 
de  retenir  par  des  moyens  appropriés  ce  fluide  moteur,  de  le  conteni 
ou  de  le  souffler  en  quelque  sorte,  et  de  faire  dans  ce  système  méca 
nique  le  calme  ou  la  tempête... 

Dans  cette  hypothèse,  la  Matière  médicale  se  bornerait  aussi  à  deux- 
agciits,  le  chaud  et  le  froid;  car  tous  les  Excitants  et  tous  les  sédutiis 
autres  que  ces  deux  types  de  l’agent  excitant  et  de  l’agent  sédati 
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jouissent  invariablement  de  quelques  propriétés  spécifiques  plus  ou 
moins  marquées  qui  compliquent  en  quelque  sorte  les  propriétés 
excitantes  et  sédatives  en  vertu  desquelles  ces  substances  médicinales 
sont  succédanées  du  cbaud  et  du  froid. 

Or  cette  spécificité  d’action  leur  vient  de  leur  nature,  c'est-à-dire  de 
leur  spécificité  de  composition  intime,  qui  n’est  exactement  identique 
chez  aucun. 

Dans  l’organisme  animal  aussi^  indépendamment  du  plus  et  du 
moins,  de  la  force  et  de  la  faiblesse,  du  chaud  et  du  froid,  il  y  a  de 
nombreuses  fonctions,  d'infinies  spécificités.  Ces  propriétés  spéciales 
sont  en  rapport  avec  la  fin  de  chaque  mouvement  organique,  et  non 
pas  avec  ce  mouvement  lui-méme,  lequel,  considéré  physiquement  et 
indépendamment  de  la  fonction  ou  de  la  fin  à  l’accomplissement  de 
laquelle  il  concourt  et  avec  laquelle  il  s’identifie,  n’a  par  lui-même 
rien  de  spécial. 

La  pierre  d’acboppement  des  solidistes  ou  des  dicliolomistes  anciens 
et  modernes  a  toujours  été  la  spécificité.  Ce  mot  irritait  Broussais; 
Brown  surtout  ne  pouvait  pas  en  entendre  parler.  On  le  comprend  : 
exciter  un  organisme  n’est  point  chose  difficile.  Mais  ce  n’est  pas  là  la 
question. 

Il  est  bien  peu  de  maladies  (s’il  en  est)  qui  ne  consistent  que  dans 
une  asthénie  franche,  simple,  et  s'olTrant  au  médecin  pour  toute 
indication  à  remplir.  De  pareils  états  sont  plutôt  des  suites  de  mala¬ 
dies  que  des  maladies  proprement  dites. 

En  ctfet,  si  l’on  en  excepte  la  syncope,  qui  n’est  pas  une  maladie, 
mais  un  accident  ou  un  symptôme,  la  classe  des  àéhdités  se  borne  aux 
convalescenqes,  aux  effets  des  pertes  excessives,  des  fatigues  violentes, 
des  privations  prolongées  de  plusieurs  des  choses  dites  non  natu- 

•  relies,  etc...;  et  ces  états,  réduits  à  eux-mêmes,  qu’ils  soient  locaux 
ou  généraux,  limités  à  un  organe,  à  un  appareil,  ou  étendus  à  tout 
l’organisme,  ces  états  n’ont  rien  de  spécifique.  Aussi  est-ce  là  le 

^  triomphe  de  la  Médication  excitante. 

:  Voyez  une  syncope  :  le  système  nerveux  seul  a  fléchi.  11  n’y  a  à 
tenir  compte  d’aucune  diathèse,  d'aucun  vice  d'organisation  ;  il  n’y  a 
rien  de  spécifique,  et  tout  agent  capable  ^'impressionner  primitivement 
et  rapidement  le  système  nerveux  va  lui  rendre  son  action,  et  ia 
syncope  cessera, 

Uemarquez  que  ce  résultat  peut  être  obtenu,  nous  le  répétons,  à 
l’aide  d’un  agent  excitant  quelconque,  pourvu  que  son  influence  soit 
primitive,  prompte  et  pénétrante,  circonstance  qui  éloigne  de  suite 
l’idée  d’une  spécificité.  .Ainsi,  une  impression  morale  aura  le  même 
pouvoir,  si  elle  est  perçue,  qu’un  arôme  piquant,  qu'un  cordial  diffu¬ 
sible,  qu’une  douleur  produite,  qu’une  commotion  physique,  que  la 
projection  de  quelques  gouttes  d’eau  sur  la  face,  qu’une  brûlure, 

•  etc.,  etc.;  et  ia  preuve  que  ces  divers  moyens  ne  sont  que  des 
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coups  de  fouet  au  système  nerveux,  c’est  qu’une  manière  plus  sûre 
encore  pour  décider  le  retour  de  rinnervation,  consisle  dans  le  tlécu- 
bilus  liorizontal  qui  facilite  la  circulation  artérielle  du  cœur  au  cer¬ 
veau,  etc,.. 

Tel  est  le  type  des  effets  propres  à  la  Médication  excitante  :  c’est  ce 
qu’on  nommait  autrefois  le  réconfort  f/t’S  ei^iiriie emumux.  Ne  demandez 
pas  autre  chose  aux  remèdes  excitants,  à  moins  toutefois  qu’ils  ne 
tiennent  de  leur  nature  chimique  ou  intime  quelque  propriété  spé¬ 
ciale,  utile  dans  tel  ou  tel  cas  de  dchiUlé  spéciale. 

prenons  maintenant  pour  exemple  un  état  asthénique  mojns  simple, 
et  tout  de  suite  nous  allons  voir  que,  si  re.vcitation  est  encore  indi¬ 
quée,  seule  elle  ne  suffit  plus,  et  ne  joue  plus  d'autre  rôle  que  celui 
d’un  stimulus  chargé  de  rcm|ilir  une  des  indications  et  de  favoriser 
l'action  d’une  autre  propriété,  propriété  curative  tout  à  fait  distincte 
de  la  première. 

On  administre,  et  avec  raison,  les  Excitants  dans  les  débilités  énu¬ 
mérées  tout  è  l'heure  et  qui  sont  consécutives  à  des  maladies  aiguës, 
h  des  pertes  de  sang,  à  des  privations  û'ùtgesia  ou  de  circwnfusa  hy¬ 
giéniques,  etc.,  etc,,.  Certes,  eu  pareil  cas,  ils  sont  légitimement 
indiqués,  et  leur  succès  le  prouve. 

Mais  qui  se  bornerait,  comme  dans  la  syncope,  à  la  prescription  de 
ces  agents  thérapeutiques?  EL  si  le  médecin  n’y  joignait  des  toniques 
analeptiques,  soit  alimentaires,  soit  martiaux,  etc.,  qui  ne  voit  que  les 
stimulants  ne  feraient  qu’epuiser  la  névrosité  ou  user  les  forces  agis¬ 
santes,  ce  qui  est  la  même  chose,  et  qu’il  faut  concurreinnicnt  réparer 
l'organisation  ou  restaurer  les  forces  radicales,  ce  qui  est  la  mémo 
chose  encore? 

Or  comment  remplit-on  celte  seconde  indication?  Par  des  agents 
spéciaux,  c’est-à-dire  par  des  matières  assimilables  propres  à  l’enlre- 
lien  et  à  l'exercice  des  fonelions  débilitées.  On  y  conibiiie  des  slimii- 
lunls,  parce  que  le  système  nerveux,  profondément  affaibli,  serait 
quelquefois  impuissant  à  réagir  sur  ces  matériaux  spéciaux,  à  l’élabo¬ 
ration  desquels  il  doit  concourir. 

Ainsi  CCS  toniques  analeptiques,  pénétrés,  par  exemple,  d'un  cer¬ 
tain  degré  de  chaleur,  portent  avec  eux  le  stimulant  général  (calori¬ 
que)  qui  s’adresse  à  l'incilabililé  générale,  et  la  substance  spéciale 
(matière  alibile)  qui  s’adresse  à  la  fonction  spéciale  (la  digestion).  L’un 
n’est  pour  ainsi  dire  que  le  condiment  et  le  passe  port  de  l’autre. 

11  y  a,  dans  cette  combinaison  du  stimulant  général  et  du  tonique 
spécial,  tout  ce  qui  est  nécessaire  pour  agir  sur  les  deux  conditions 
de  toute  fonction  organique  chez  un  être  pourvu  d'uii  système  ner¬ 
veux  ;  1  uii  met  le  système  nerveux  au  niveau  des  besoins  de  la  fonc¬ 
tion  ;  1  autre  roiiriiit  à  la  fonction  son  objet  spécial. 

On  couiprend  mainlenant  à  quelle  somme  d’erreurs  funestes  et  de 
mécomptes  grossiers  ont  dù  arriver  les  dichotouiisLes.  Us  u’ont  tenu 
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compte  dans  l’organisme  que  de  la  propriété  d’ôtre  escité  et  de  se  mou¬ 
voir,  et,  dans  les  modificateurs  de  cet  organisme,  que  des  agents  de 
stimulation. 

((  La  vie  de  l’animal  ne  s’entretient  que  par  les  stimulants  exté¬ 
rieurs.  P  (Brown.) 

«  Et  tout  ce  qui  augmente  les  phénomènes  vitaux  est  stimulant.  » 
(Broussais.) 

Ainsi,  pour  ces  deux  célèbres  rivaux,  la  spécificité  n'est  qu’un  mot, 
la  finalité  qu’un  être  de  raison  ;  il  leur  répugnait  que  quelque  chose 
pût  se  faire  dans  l’organisme  sans  eux. 

Or  la  spécificité  n’est  pas  notre  affaire  ;  c’est  celle  de  la  nature  ou 
de  providence  intériem'e  (quelle  inconséquence  chez  Broussais  et 
dans  son  système  !)  que  nous  pouvons  seconder  ou  détruire,  mais  à 
laquelle  nous  ne  pouvons  nous  substituer  jamais,  parce  qu’il  n’est 
donné  à  l'homme  d’agir  que  sur  les  conditions  d’existence  dont  il  dis¬ 
pose,  mais  non  sur  la  loi  de  leurs  rapports  qu’il  ne  peut  changer,  car 
ce  n’est  pas  lui  qui  l’a  établie. 

11  modifie  ces  rapports  indirectement,  c’esLà-dire  en  agissant  sur 
leurs  conditions  de  manifestation,  mais  non  directement.  Il  éloigne, 
rapproche,  augmente  ou  diminue  les  causes  déterminantes,  il  affaihIU 
ou  accroît  l’énergie  des  causes  excitantes  ;  mais  la  cause  efficiente  est 
'  placée  hors  de  son  atteinte.  Son  rôle  est  de  l’étudier,  de  la  reionnai- 
tre,  de  l’imiter  pour  ainsi  dire,  en  la  plaçant  dans  les  conditions  que 
l’observation  lui  a  apprises  être  des  plus  favorables  à  l’exercice  nor¬ 
mal  de  la  fonction.  «  Je  le  pansai  ;  Dieu  le  guérit.  « 

Mais  en  thérapeutique,  que  de  difficultés  1  Ces  conditions  d’exis¬ 
tence  de  la  maladie  dont  nous  pourrions  disposer,  pour  les  modifier, 
il  faudrait  les  connaître....  et,  les  connaissant,  il  faudrait,  pour  les 
modifier,  que  la  Matière  médicale  nous  fournît  des  modificateurs  spé¬ 
cifiques,  Que  le  nombre  en  est  petit  1 

Aussi,  quand  dans  une  maladie  l’indication  de  stimuler  se  pré¬ 
sente,  on  stimule,  niais,  il  faut  le  dire,  on  stimule  bien  souvent  dans 
U‘s  ténèbres,  on  agit  dans  robscurité.  Si  la  nature  met  à  profit  notre 
,  stimulation,  tant  mieux;  mais  si  elle  s’en  sert  contre  nos  intentions...? 
Yoilà  la  difficulté  et  le  péril  1 

Quand  il  n’est  question  que  de  ces  états  simples  mentionnés  dans 
les  pages  précédentes,  tout  va  de  soi,  et  les  instincts  du  malade  sont 
positifs.  On  pourrait  leur  confier  le  soin  de  la  médication. 

Mais  on  se  rappelle  que,  dans  ces  cas,  il  n’y  a  pas  ou  il  n’y  a  plus  de 
cause  morbide  en  présence,  et  par  conséquent  nul  obstacle  au  retour 
•des  forces. 

Au  contraire,  s’il  existe  une  diathèse  ou  un  état  nerveux  précurseur 
d'une  maladie  dialhésiquc  ou  organique  grave,  une  affection  spon- 
.tanée  ou  un  mélange  de  ces  deu.\  conditions,  et  qu’en  même  temps 
l’atfaissemenl  du  système  nerveux,  la  débilité  de  quelque  appareil 
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ou  de  tout  l'organisme,  présentent  un  côté,  pour  ainsi  dire,  î\  l’indi¬ 
cation  de  la  médication  excitante,  cpie  faire? 

Ces  cas  appartiennent  tous  à  la  classe  des  maladies  chroniques. 

Ce  qu’il  faut  faire?  se  délier  des  Excitants  sans  les  repousser.  Dé¬ 
férer  aux  indications  de  leur  emploi,  mais  avec  sobriété,  en  ayant 
toujours  l'œil  sur  la  langue  du  malade,  le  doigt  sur  son  pouls,  l’atten¬ 
tion  lixée  sur  ses  nuits  et  son  sommeil.  11  faut  surtout,  autant  que 
possible,  substituer  les  toniques  analeptiques  aux  Excitants  ou  les 
combiner  à  ceux-ci.  Que  si  l’appareil  digestif  repousse  les  premiers, 
rarement  on  doit  employer  les  seuls  E.xcitants;  car  alors  on  ne  sait 
pas  ce  qu’on  fait. 

La  .Matière  médicale  offre,  ponr  ces  cas,  si  non  des  agents  spécifi¬ 
ques.  au  moins  des  modificateurs  qui  joignent  à  la  vertu  excilante 
(pieiipie  propriété  spéciale  plus  ou  moins  accommodée  à  telle  ou  telle 
dialbèsc,  à  tel  ou  tel  étal  morbide. 

Ainsi,  les  eaux  do  Yichy  sont  excitantes,  mais  elles  sont  autre 
chose  avec  cela.  Elles  paraissent  contenir  des  principes  favorables  à 
la  digestion.  Ceci  n'est  qu’un  exemple.  Quand  il  s’agit  de  modifier 
telle  ou  telle  sécrétion,  on  trouve  aussi  des  Excitants,  mais  qui, 
avec  cela  qu’ils  excitent  la  glande,  modifient  sa  fonction  et  son  pro¬ 
duit. 

Pi'Cûez  des  alcooliques  ou  de  fortes  infusions  de  plantes  labiées  ou 
de  stimulants  exotiques,  vous  allez.  e.xciler,  irriter  meme  l’action  des 
glandes.  Yoîl^t  tout  ce  que  vous  ferez.  Yous  aurez  irrité  ces  glandes,  et 
souvent  même  assez  pour  suspendre  plus  ou  moins  leur  action,  nous 
voulons  dire  diminuer  la  quantité  de  leurs  produits.  C’est  ce  que  tous 
les  jours  le  vin  fait  sur  les  glandes  salivaires,  les  cantharides  sur  les 
reins,  etc.... 

-Mais  l’iode,  mais  le  mercure,  sont  excitants  aussi.  Ils  stimulent  l'ac¬ 
tion  des  glandes,  mais  ils  joignent  il  ta  propriété  stimulante  qu'ils  par¬ 
tagent  avec  les  remèdes  ci-dessus  une  propriété  qui  modifie  la  glande,  | 
change,  fluidilic  ses  produits,  leur  imprime  d’autres  qualités,  et  celai 
encore,  chacun  à  sa  manière,  l'îode  autrement  que  le  mercure,  celui- 
ci  autrement  que  l’or,  celui-ci  différemment  de  la  potasse,  dé  la  ba¬ 
ryte,  etc.  I 

Toujours  donc,  nous  nous  retrouvons  en  face  de  nos  deux  condi-| 
lions,  tant  du  côté  du  médicament  que  du  côté  de  l'organisme.  I 

L’esprit  de  la  Médication  excitante  ne  doit  pas  être  cherché  aillcur^ 
que  dans  celte  simple  et  naturelle  considération.  Il  n’y  a  li  rien  dol 
systématique.  | 

La  camomille  sera  plus  appropriée  t\  telle  dyspepsie  que  le  vin  oia 
que  la  moutarde,  etc.,  etc..,.  Nous  rentrons  encore  ici  dans  ce  quti 
nous  avons  dit  plus  haut  touchant  l’addition  d’une  action  spéciakfl 
indépendante  de  l’excitalion  ;  et  cela  est  en  rapport  avec  la  naturca 
de  la  maladie  asthénique  qui  non-seulement  est  telle,  mais  qui  pré-l 
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sente  en  outre  des  indications  que  seule  ne  remplit" pas  la  Médication 
excitante. 

Les  maladies  liées  à  la  prédominance  de  la  constitulion  lymphati¬ 
que  nous  fourniraient  sur  ce  sujet  des  exemples  très-utiles. 

Ces  maladies  offrent  très-certainement  un  élément  de  débilité.  Mais 
il  est  impossible  de  n’y  voir  que  cela,  et  de  ne  considérer  en  tel  cas 
que  cet  élément  d’indication.  Et  pourtant,  cette  indication  mérite 
qu’on  s’en  occupe,  mais  sans  oublier  le  vice  de  rorganisation  à  la  na¬ 
ture  duquel  est  subordonné  l'élément  asthénie. 

L’emploi  des  seuls  remèdes  chauds,  Faction  violente,  incendiaire  et 
nue  de  ces  remèdes,  ne  fait  qu’irriter  de  telles  organisations.  Elle  y 
allume  une  fièvre  plus  consomplive  que  critique,  surtout  lorsque, 
comme  cela  est  trop  commun,  ces  sujets  sont  nerveux  et  irritables, 
en  môme  temps  que  frêles  et  mous.  Alors,  en  stimulant  purement  et 
simplement,  vous  ne  faites  que  fortifierla  diathèse  en  la  livrant  à  elle- 
même.  Chez  cet  individu,  le  tempérament  et  la  constitution  ne  sont 
pas  eu  harmonie  comme  chez  celui  qui  est  simultanément  scrofuleux 
et  apathique,  c’est-à-dire  celui  dont  le  système  nerveux  est  mou  et 
paresseux  comme  ses  tissus,  froid  comme  son  sang. 

Dans  ce  cas,  en  effet,  en  stimulant  le  système  nerveux,  vous  enrayez 
les  progrès  de  la  diatlièsc.  Chez  l’autre,  vous  exagérez  encore  la  dés¬ 
harmonie  fâcheuse  qui  existe  entre  le  tempérament  et  la  constitution, 
entre  le  système  nerveux  et  les  fonctions  végétatives. 

Nous  ne  possédons  pas.  contre  cette  affreuse  maladie,  de  stimulant 
spécifique,  de  médicaments  qui  modifient  également  bien  les  deux 
conditions  de  raffeclion  ;  car  rappelons-nous  qu’on  trouve  bien  plus 
facilement  un  ExcilauL  du  système  nerveux  qu’un  modificateur  plas¬ 
tique. 

Pourtant,  quelques  substances  approchent  plus  ou  moins  de  cct 
effet.  Les  amers  excitants  sont  de  ce  nombre.  Combinez  une  habita¬ 
tion  dans  un  pays  sec  et  chaud  à  une  alimentation  réparatrice  et  aux 
amers  en  question,  secondez  ces  moyens  par  Finlkience  de  la  gymnas¬ 
tique,  et  vous  obtiendrez,  autant  que  possible,  la  simultanéité  d’ac¬ 
tions  que  nous  cherchons. 

Ajoutons  à  ces  remèdes  ceux  lires  des  plantes  dîtes  antiscorhuiiques 
;  de  la  famille  des  crucilères. 

Nous  ne  saurions  trop  recommander  l’emploi  du  vin  et  du  sirop 
composés  avec  les  racines,  etc.,  de  ces  végétaux.  On  y  trouve  heureu- 
{Sement  associés  les  deux  modificateurs  que  nous  désirons.  11  y  a  là  une 
stimulation  modérée  et  des  principes  très-appropriés  à  la  spéciulité 
.  diatbésique  des  scrofules.  Les  préparations  de  noyer  ont  aussi,  dans 
I  ces  cas,  une  utilité  spéciale  que  nous  nous  plaisons  à  louer  et  à  con¬ 
seiller  hautement. 

Chez  les  enfants,  que  cette  maladie  atteint  surtout,  le  sirop  anti- 
scorbutique  est  une  précieuse  préparation.  Les  phlegmasies  chroni- 
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ques  passant  inccssanimcnl  de  cct  état  à  l’état  aigu,  de  celui-ci  à  1 
celui-là,  aux  yeux,  aux  oreilles,  à  la  poitrine,  à  la  peau,  aux  os,  etc.,  I 
etc.,  relèvent  presque  toutes,  chez  les  enfants,  du  vice  scrofuleux.  1 
Ces  enfants,  pleins  d' fut  meurs,  trouvent  dans  les  anliscorbuliques  une  I 
sorte  de  panacée  à  tous  leurs  maux.  1 

Ces  états  morbides  qu’on  ne  rattache  pas  toujours  assez  aux  scro-  | 
fuies,  parce  que  celles-ci  n’y  apparaissent  pas  toujours  avec  leurs  1 
signes  classiques,  ces  étals  morbides  ne  quittent  l’enfant  que  pour  le  I 
ressaisir,  adolescent,  avec  d’autres  formes,  l’affecter  adulte,  sous  des  I 
noms  et  des  aspects  qui  déroutent  le  pralieien  ;  et.  vieillard  enfin, 
l’affliger  d’infirmités  incurables,  sinon  mortelles,  dont  la  nature  et 
l’origine  restent  inconnues. 

Reconstituez  donc  l'enfant  pendant  que  s’y  prêtent  mieux  que  plus 
tard  les  faciles  transformations  que  subit  sa  matière  à  travers  les  pha¬ 
ses  rapides  de  son  évolution. 

Pourquoi  les  anliscorbuliques  ont-ils  vieilli  et  sont-ils  tant  dédai¬ 
gnés  dans  ces  cas?  Ils  ont  pourtant  une  qualité  principale  :  ce  sont 
des  simples.  Les  découvertes  de  la  chimie  moderne  leur  ont  substitué  l 
des  Excitants  anliscrofnleux  tirés  du  règne  minéral,  | 

Les  métaux  introduits  chimiquement  dans  le  sang  doivent  être  Vul-  1 
tùna  ratio  de  la  thérapeutique  médicale,  comme,  appliqués  physique-  1 
ment  au  corps,  ils  sont  l’ît/fî/na  rano  de  la  chirurgie.  Pour  purger  et  i 
faire  vomir,  c’est  bien..,,  ils  ne  font  que  passer;  mais  quand  ils  doi-  I 
vent  rester  et  ne  plus  agir  seulement  sur  le  système  nerveux  qui  les  | 
repousse  comme  des  ennemis  et  des  étrangers,  mais  modifier  l'orga-  I 
iiisation,  il  faut  toujours  y  regarder  à  deux  fois,  car  ils  dissolvent  et  | 
allèrent  la  matière  vivante,  dit  Sydenham,  bien  plus  encore  qu’ils  ne  I 
révoltent  les  esprits  vitaux.  | 

Le  végétal  est  assimilable  ;  le  minéral  ne  t’est  pas.  I 

Nous  aimons  donc  mieux  les  an tiscorbu tiques  et  les  végétaux  amers  1 
et  aromatiques,  que  l’iode,  le  baryum  et  leurs  préparations,  dans  le  I 
traitement  des  maladies  scrofuleuses.  11  ne  faudrait  pas  en  induire  | 
que  nous  rejetons  ces  derniers.  11  faut  nser  de  tout  ce  qui  peut  être  | 
utile,  mais  n’abuser  de  rien,  1 

Enfin,  qu’on  se  rappelle  bien  que  si  tous  les  antiscrofuleux  sont  ex-  I 
citants,  tous  les  Excitants  ne  sont  pas  antiscrofuleux.  I 

11  y  a  indication  d’exciter  la  diurèse.  Mais  toute  la  maladie  n’est  1 
pas  dans  la  rareté  des  urines  et  dans  l’existence  d’un  épanchement  I 
séreux  dont  on  veut  obtenir  la  résorption.  Cette  insuffisance  des  uri-  I 
nés,  cet  épanchement,  ont  leurs  causes  qui  s’opposent  quelquefois  à  | 
la  provocation  de  la  diurèse.  De  plus,  il  arrive  souvent  que,  celle-ci -1 
provoquée,  le  résultat  thérapeutique  n’est  pas  atteint.  I 

Tout  n’est  donc  pas  dans  l’excitation,  mais  dans  le  mode  d’exciter,  I 
et  dans  le  résultat,  qui  ne  dépend  pas  de  l’excitation,  mais  dont  bien  i 
plutôt  l’excitation  dépend.  I 
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Ce  qu’il  faut  conséquemment  chercher,  ce  sont  des  excitants  spé¬ 
ciaux. 

Si  on  ne  les  trouve  pas,  il  faut  bien  savoir  qu’en  excitant,  on  ne 
touche  qu’une  des  conditions  du  succès  de  la  méthode  curative  ;  et 
alors  on  doit  s’efforcer  d’atteindre  l’an  Ire  condition  par  les  modifica¬ 
teurs  thérapeutiques  ou  hygiéniques  que  commande  la  considération 
de  ïa  nature  de  ia  maladie. 

Nous  dirons  pour  la  diaphorfesc  ce  que  nous  venons  de  dire  pour  la 
digestion,  les  sécrétions,  la  diurèse. 

Obtenir  par  des  sudorittques  actifs  une  diaphorèse  inutile,  c’est 
nuire.  11  faut  d’abord  que  l’indication  d’exciter  les  fonctions  de  la 
peau  soit  bien  jugée,  et  l’administration  du  sudorifique  parfaitement 
opportune. 

On  pousse  h  la  peau  dans  les  maladies  aiguës  et  dans  les  maladies 
chroniques.  Dans  les  premières,  on  veut  opérer  une  crise  péremp¬ 
toire.  On  rétablit  purement  et  simplement  une  fonction  supprimée,  et 
ce  retour  de  la  peau  à  ses  fonctions,  ou  cette  énorme  évacuation, 
produisent  une  détente  tout  à  la  fois  révulsive  et  dérivative.  Le  sys¬ 
tème  nerveux  se  relâche  de  sa  réaction,  de  sa  résistance  et  de  sa  roi- 
deur  d’action  ;  la  chaleur  du  sang  se  tempère,  et  la  chance  des  irri¬ 
tations  et  des  pblegmasies  est  ainsi  diminuée  de  deux  manières 
très-efficaces,  et  qui  pouvaient  concourir  à  les  produire  par  leur  effort 
synergique. 

On  se  sert  alors  de  boissons  légèrement  stimulantes  par  elles- 
mêmes,  et  plus  encore  par  la  température  qu’on  leur  donne. 

Dans  les  maladies  chroniques,  on  emploie  d’autres  espèces  de  su¬ 
dorifiques,  Ceu.x-ci  ont  des  propriétés  amères,  âcres,  particulières 
ici  altérantes.  Ils  agissent  plus  par  leurs  qualités  que  par  leur  tempé¬ 
rature.  Ainsi  sont  le  soufre,  l’anlimoine,  le  gaïae,  la  salsepareille,  la 
squine,  le  sassafras,  les  bois  sudorifiques,  etc. 

Ainsi  toujours  :  du  côté  de  la  maladie,  indication  d’exciter,  mais 
indication  bien  plus  puissante  encore  d’introduire  un  agent  spécial. 
N’agir  que  sur  la  réaction  organique,  ce  n’est  satisfaire  qu’à  la  moins 
importante  et  à  la  plus  facile  des  indications.  Tout,  ou  presque  tout, 
consiste  à  agir  sur  la  cause  prochaine  de  la  maladie  ou  sur  la  diathèse, 
Bl  nous  savons,  par  les  principes  généraux  établis  plus  haut,  que  les 
stimulants  ne  répondent  pas  à  ce  besoin. 

Est-ce  comme  Excitants  qu’agissent  les  préparations  mercurielles 
Sans  la  syphilis  constitutionnelle?  car  ce  sont  des  Excitants..,.  Si  elles 
ti’étaient  pas  autre  chose,  elles  ne  seraient  pas  des  spécifiques.  De 
paème,  si  la  maladie  vénérienne,  qui  affaiblit,  n’était  qu’une  asthénie, 
yie  ne  serait  pas  une  maladie  spécifique.  C'est  qu’elle  attaque  i’orga- 
àisalion  et  l’affaiblit  en  l’altérant,  tandis  qu’elle  ne  débilite  le  sys- 
,ème  nerveux  que  très-indirectement.  Si  ce  système  pouvait  donner 
;a  raison  de  cette  spécificité,  il  suffirait  d’agir  sur  lui  seul.  Quîmd  le 
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mercure  exerce  celte  action,  c’est  plutôt  un  malheur  qu’un  avantage. 
Il  vaut  mieux  que  rinlluence  mercurielle  se  passe  silencieusement  et 
dans  l’intimité  du  travail  altérant  de  la  force  plastique  sur  laquelle 
l’agent  morbide  a  principalement  porté  son  action. 

Que  dire  maintenant  des  Excitants  emménagogues  ?  Ce  que  nous 
venons  de  dire  des  autres  stimulants  des  fonctions  spéciales  ne  s'ap- 
plique-t-il  pas  encore  plus  exactement,  si  c’est  possible,  i  ceux-là  ï 
.4ussi,  comptez  les  emménagogues  :  ils  sont  innombrables,  et  on  en 
découvre  tous  les  jours  de  nouveaux... 

Voici  une  aménorrhée.  Quoi  de  plus  simple?  Les  emménagogues 
ne  font  pas  faute.  Vous  avez  la  rue,  la  Sabine,  l’iode,  l’ergot  de  sei¬ 
gle,  pour  les  cas  rebelles,  les  impérieuses  indications  ;  l’armoise,  le 
safran,  le  castoréum,  l’acélale  d’ammoniaque,  le  gaz  acide  carbo¬ 
nique,  pour  les  petites  nécessités,  etc...  Qu’on  ne  s’y  fie  pas.  Rien 
n’est  plus  diflicile  que  de  provoquer  les  régies  supprimées. 

Une  foule  d'états  morbides  tiennent  cette  fonction  en  échec,  et  si¬ 
mulent  pour  ainsi  dire  à  son  égard  le  rôle  de  la  grossesse.  Combien 
de  fois  n’arrive-t-il  pas  qu’un  médecin  inattentif  se  heurte  contre  une 
pareille  contrc-indication !... 

Il  arrive  dans  ce  cas  deux  choses  :  ou  bien  remménagogue  réussit  ; 
ou  bien  l'obstacle  morbide  résiste  à  son  action.  Supposons  que  rem¬ 
ménagogue  l’emporte  ;  il  a  forcé,  c’est  le  mot,  la  contre-indication. 
Croirez-vous  avoir  légitimement  vaincu?  Non.  Vous  avez  produit  une 
hémorrhagie  utérine  ;  vous  n'avez  pas  rétabli  les  règles... 

Ce  mot  de  règles  ne  dit  donc  rien  à  votre  esprit?  Aucun  autre  mot 
ne  saurait  le  remplacer  à  nos  yeux.  Il  y  a  dans  cette  fonction  quelque 
chose  de  bien  spécifique.  N’est-ce  là  qu’une  métrorrhagie,  qu'une 
hyperhémie  accidentelle,  comme  serait,  par  exemple,  l’épistaxis? 

11  ne  résulte  pas  de  là  qu’il  n’y  ait  pas  d’emménagogues,  et  qu’on 
ne  doit  jamais  essayer  de  rétablir  directement  les  règles  disparues. 

Le  tout  est  de  s'entendre.  Une  femme  bien  portante  et  habituelle¬ 
ment  bien  réglée  éprouve  une  suppression.  Ses  règles  Iluaient  en  leur 
temps,  et  une  émotion  morale,  un  refroidissement  subit,  un 
chute,  etc...,  les  ont  arrêtées  tout  court. 

Si  le  médecin  est  appelé  incontinent,  il  peut  incontinent  aussi  ad 
ministrer  un  emménagogue,  tout  en  administrant  concurremmen 
quelques  légers  antispasmodiques,  cl  agissant  favorablement  sur  1 
moral  de  la  malade  dans  le  cas  où  la  suppression  est  due  à  un  effroi 
à  un  chagrin,  etc...,  rétablissant  l’expansion  vitale  à  la  peau,  si  celle 
ci  a  été  frappée  d’un  refroidissement  soudain.  Dans  ce  cas,  un  emmé 
nagogue  peut  rappeler  le  flux  menstruel.  Que  s’il  échoue  ijnmédiaLc- 
ment,  on  aura  recours  aux  mêmes  remèdes  vers  répoque  suivante 
pour  fluxionner  l'utérus  par  tous  les  moyens  prudents  que  la  médecin 
peut  fournir. 

Entre  l’écoulement  supprimé  et  riiidicalion  de  le  rétablir,  il  n’y 
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aucune  autre  indication  (roù  dépende  la  première,  il  ne  faut  qu’exci” 
ter  le  jeu  d’une  fonction  dont  «ne  des  conditions  seule  a  été  enrayée, 
et  cette  condition  est  la  moins  importante;  elle  n’est  qu’adjuvante. 
C’est  donc  la  plus  facile  à  rétablir.  L’autre  appartient  à  la  nature  et  h 
des  circonstances  que  nous  ne  connaissons  pas  assez  pour  les  pre  ■ 
duire  et  les  seconder. 


(Juelle  fragilité  dans  celte  fonction  !  C’est  qu’elle  n’est  pas  absolu- 
lïient  et  immédiatement  nécessaire  à  la  vie  individuelle  de  la  femme 


qui  vit  sans  cela,  mais  qui  ne  vit  pas  spécifiquement,  c’est-à-dire  pour 
sa  fonction  spéciale,  et  devient  dès  lors  un  être  déclassé  et  anormal, 
quand  l’aménorrhée  lui  est  naturelle,  ou  bien  ne  vit  vraiment  pas  ou 
ne  vit  que  pour  souffrir,  quand  cette  imperfeclion  est  accidente  lie, 
comme  dans  ramenorrhée  chlorotique  récidivante. 

Nous  prenons  cet  exemple  comme  un  type  des  cas  on  l’action  des 
emméuagogues  n'est  point  illusoire  et  où  leur  emploi  se  trouve  bien 
indiqué.  Plusieurs  autres  circonstances  rentrent  dans  cette  espèce 
d’aménorrhée,  et  on  peut  leur  appliquer  ce  qui  vient  d’ôlrc  dit. 

Mais  quand  l’aménorrhée  est,  comme  on  dit,  spontanée,  et  ne  fait 
que  signaler  quelque  dérangement  morbide,  on  retombe  dans  les  cas 
où  nous  aurions  à  répéter  ce  que  plus  haut  nous  avons  émis  sur  les 
rapports  de  la  grossesse  et  de  la  menstruation. 

Il  est  certaines  aménorrhées  qu’on  pourrait  appeler  ea^enfie/lea  ou 
primitives.  Elles  ne  sont  pas  symptomatiques  d’un  état  morbide,  non 
plus  que  d’un  accident  extérieur  quelconque.  Ges  cas  sont  rares  et 
peuvent  réclamer  l'usage  des  emméuagogues. 

L’emploi  fréquent  de  ces  remèdes  est  le  signe  de  l’empirisme.  Un 
grand  praticien  en  fait  un  rare  usage.  Les  martiaux  sont  plus  qu'em- 
inénagogucs,  et  on  ne  doit  pas  les  assimiler  à  ceux  que  nous  avons 
décrits  parmi  nos  remèdes  excilants.  Ils  sont  surtout  applicables  aux 
aménorrhées  que  nous  venons  de  nommer  idiopathiques  ou  essentielles. 

Les  martiaux  agissent  sur  les  deux  conditions  de  la  menstruation  : 
le  sang  et  le  système  nerveux  ;  et  ce  qu’il  y  a  de  plus  efficace  dans 
leur  action,  c’est  qu’ils  n’agissent  sur  le  système  nerveux  qu’aprôs 
avoir  agi  sur  le  sang.  Ils  vont  au  but  avant  de  modifier  le  moyen,  et 
modifient  celui-ci  par  le  premier,  .Alors  tout  se  coordonne  ;  et  la  fonc- 
[  lion  est  véritablement  reconstituée,  surtout  si  la  nature  conlirme 
j  l'œuvre  de  l’art,  après  s’y  être  prêtée  d’abord. 

Les  stiiniilants  emménagogues,  au  contraire,  peuvent  bien  lliixion- 
^  ner  la  matrice;  mais,  ou  bien  ils  provoquent  des  hémoi'rhagie.s  qui 
ne  sont  pas  les  règles,  ou  bien,  s’ils  réintègrent  légitimement  la  fonc- 
l  tion,  c’est  que  la  diathèse  de  cette  fonction,  qu’on  nous  permette 
f  une  telle  manière  de  dire,  préexistait,  et  n’attendait  qu’un  stimulus 
f  ainxiliaire. 


El  c’est  là,  pour  revenir  à  la  Médication  excitante  générale,  ce  qui 
arrive  bien  souvent,  lorsqu  on  administre  celte  Médication  dans  des 
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maladies  asthéniques  dominées  par  quelque  état  morbide  spécial. 

L'indication  de  stimuler  se  présente  sans  que  le  médecin  soit  gêné 
par  des  contre-indications  évidentes.  11  institue  une  Médication  exci¬ 
tante,  et  la  faiblesse  se  dissipe,  et  l'état  morbide  spécial  s’améliore. 
C’est,  encore  une  fois,  que  la  nature  était  bien  disposée  ;  que  la  dia¬ 
thèse  était  épuisée  ;  et  que  le  système  nerveux  n’avait  rien  derrière 
lui  pour  l’empêclicr  de  s’harmoniser  avec  l’organisation,  d’y  puiser 
de  l'énergie  d’action,  et  de  rendre  ainsi  à  cet  organisme  toute  la  ré¬ 
sistance  vitale  dont  il  est  susceptible. 

Nous  devons  dire  que  de  tels  succès  sont  rarement  comptés  dans  les 
maladies  chroniques.  C’est  é  la  classe  des  maladies  aiguës  qu’appar¬ 
tiennent  ces  sortes  de  résurrections  dues  à  la  Médication  excitante. 

Dans  plusieurs  endroits  de  ce  traité,  ob  nous  avons  développé  l’es¬ 
prit  de  ce  mot  d'Hippocrate,  Febrü  spasmos  solvit,  nous  nous  sommes 
assez  étendus  sur  les  lois  de  ce  fait  général,  pour  nous  dispenser  d’y 
revenir  en  ce  lieu. 

On  trouvera  aux  chapitres  de  la  Médication  tonique  en  général,  — 
de  la  Médication  tonique  analeptique,  — et  surtout  è.  celui  de  la  Médi¬ 
cation  tonique  névrosi/iénique,  tout  ce  que  nous  ne  pourrions  que  répé¬ 
ter  ici. 


CHAPITRE  Xin. 


FROID.  — 


t 


De  môme  que  nous  avons  placé  le  calorique  en  lûlc  des  slimulanls^ 
nous  devons  placer  le  Froid  en  tôte  des  sédatifs. 

Ce  n’est  pas  que  ces  deux  inllucnces,  qui  nous  font  éprouver  des 
sensations  si  contrairest  et  dont  les  effets  sont  si  opposés,  constituent 
deux  principes,  deux  agents  distincts,  etc...,  car  il  ne  faut  pas  recon¬ 
naître,  dans  les  impressions  si  inconciliables  et  si  radicalement  oppo¬ 
sées  que  le  chaud  et  le  Froid  produisent  sur  nous,  autre  chose  que 
deux  étals  opposés  du  système  nerveux  délerniinés  par  raccumnlation 
ou  la  soustraction  excessives  d’un  seul  et  même  agent,  le  calonquc. 
Voilà  pourquoi,  si  un  certain  degré,  dans  l’action  de  ce  principe  sur 
les  corps  organisés,  constitue  le  radical  dos  stimulants,  la  privation 
de  cette  même  influence  constitue  le  radical  des  sédatifs.  Le  chaud, 


c’est-à-dire  l’action  sur  l’organisme  d’une  température  supérieure  à 
la  sienne,  est  une  influence  positive  :  le  Froid,  ou  l’action  sur  l’orga¬ 
nisme  d'une  température  inférieure  à  la  sienne,  est  une  influence 
négative. 

Le  calorique  soustrait  ou  le  Froid,  est,  disons-nous,  le  type  des 
sédatifs.  11  s’oppose  aux  manifestations  de  raclivitc  vitale,  enchaîne 
et  déprime  les  phénomènes  de  réaction  de  la  manière  la  plus  simple 
et  la  plus  directe,  sans  atteindre  ce  résultat  par  des  opérations  inter- 
-  médiaires  ;  et  on  le  conçoit,  puisqu'il  n’est  autre  chose  que  la  sup¬ 
pression  plus  ou  moins  considérable  de  la  condition  à  laquelle  la  vie 
se  maintient,  ou,  si  l’on  veut,  d’une  des  causes  excitantes  de  la  vio 
les  plus  prochaines. 

Il  agit  d’abord  sur  la  manifesl  alion  initiale  de  tout  acte  animal,  l’im- 
.  pressionnabilité,  qu’il  rend  moins  susceptible  à  l’action  des  stimulus, 
i  et  qu'il  finit  par  émousser  et  éteindre  coniplélemenl.  Par  elle,  il  agit 
sur  la  contractilité,  dont  il  plonge  les  instruments  dans  la  torpeur  et 
rinerlic.  Nécessairement  alors  il  affaiblit  et  empêche  la  caloricité  et 
suspend  les  phénomènes  de  l’affinité  vitale  ou  de  la  plasticité  par  la 
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congélation,  comme  l’accumulation  excessive  du  calorique  les  avait 
suspendus  par  la  combustion. 

Le  médecin  a  si  souvent  besoin  dans  les  maladies  d’apaiser  l’acti¬ 
vité  extraordinaire  de  certaines  manirestations  de  la  sensibilité,  de  la 
contractilité,  de  la  caloricité  et  de  la  plasticité,  que  le  calorique  sous¬ 
trait  ou  le  Froid  est  un  puissant  secours.  Mais  celte  Médication,  par 
cela  même  qu’elle  est  puissante,  ne  doitôtre  employée  que  sur  bonnes 
indications,  et  peut  être  nuisible  au  même  degré  qu’utile. 

Nous  avons  dit  que  raclion  immédiate  du  Froid  à  un  certain  de¬ 
gré,  était  la  sédation  ;  mais  celle  action  immédiate  est  suivie  d’une 
action  opposée  qu’on  appelle  réaction.  Ce  retour  abondant  de  vie, 
qui  succède,  dans  une  partie  soumise  au  Froid,  à  la  sédation  produite 
par  celui-ci,  n’est  autre  chose  qu’une  excitation  spontanée  de  cette 
partie  ;  de  môme  que  l’abaissement  de  la  température  et  la  sorte 
d’asthénie  qu’on  observe  dans  une  partie  soumise  à  une  tcm])ératurc 
très-élevée,  no  sont  autre  chose  qu’une  sédation  spontanée.  C’est  dans 
rétiide  de  ce  fait  de  la  spontanéité,  si  peu  exploré  par  les  physiolo¬ 
gistes,  que  ceux-ci  auraient  trouvé  pourtant  la  solution  de  difficultés 
que  leurs  théories  insuffisantes  de  la  chaleur  animale  ne  leur  ont  pas 
permis  de  surmonter,  difficultés  qu’ils  ont  néanmoins  cru  vaincre, 
taudis  qu’en  vérité  elles  n’élaient  pas  même  eflleurées  par  ces  deux 
opinions,  dont  l’une  atlribiie  à  une  absorption  plus  considérable 
d’oxygciie  par  les  poumons  la  résistance  plus  considérable  que  les 
animaux  opposent  au  froid  de  l’iiivcr,  et  dont  l’autre  attribue  à  l’é¬ 
vaporation  cutanée  plus  abondante  la  résistance  plus  considérable 
que  les  animaux  opposent  à  i’cxLrûmc  chaleur  pendant  l’été.  Pour 
expliquer  ces  deux  faits  si  importants  et  si  inexpliqués  par  les  deux 
hypothèses  précédentes,  comme  nous  l’avons  démontré  ailleurs,  il 
faut  de  toute  nécessité  invoquer  la  spontanéité  vitale.  On  comprend 
alors  comment,  en  vertu  des  lois  immuables  de  l'instinct  vital  con¬ 
servateur,  l’organisme  oppose  toujours  à  la  chaleur  extérieure  une 
sédation  spontanée,  cl  au  Froid  extérieur  une  excitation  spontanée. 
Celte  observation  nous  montre  un  des  procédés  les  plus  éclatants  de 
ce  qu’on  appelle  la  force  con$eri'(ilrice  et  médicütriee  de  la  nature. 

On  peut  donc,  il  l'aide  du  Froid,  obtenir  une  médication  tout  oppo¬ 
sée  à  la  médication  sédative;  et,  ainsi  considéré,  le  Froid  est  un  des 
agenis  les  plus  efficaces  de  la  médication  tonique.  Nous  en  avons 
traité  sous  ce  point  de  vue  dans  notre  premier  volume.  11  faut  ici  ne 
l’envisager  que  dans  les  effets  thérapeutiques  qu’on  peut  retirer  de 
son  action  immédiate  ou  sédative.  Alors  il  est  encore  susceptible 
d  un  autre  mode  d’action  qui  se  joint  à  l’action  sédative  et  s’obtient 
par  elle,  ou  plutôt  par  l'impression  brusque  que  cause  sur  la  [joau 
l’applicalion  soudaine  du  Froid  :  nous  voulons  parler  de  la  médica¬ 
tion  perturbatrice. 

L’administration  méthodique  de  l'Eau  froide  a  pris  depuis  quel- 
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<iues  année  une  très-grande  importance  sons  le  nom  iV II;fdrothêt'apie. 
L’empirisme  a  fondé  cetteméthode  curative  par  les  mains  trun  paysan 
delaSilésie,  Priessnitz,  dont  la  réputation  est  aujourd’hui  européenne. 
Quand  on  connaît  les  difficultés  intrinsèques  et  extrinsèques  de  la  mé  • 
decine,  c’est-à-dire  le  nombre  des  maladies  incurables,  mortelles  ou 
non  ;  la  rareté  des  malades  raisonnables,  et  celle  non  moins  grande 
des  médecins  capables  de  diriger  moralement,  politiquement  et  mé¬ 
dicalement  tout  à  la  fois  la  cure  d’une  maladie  chronique,  on  s’expli¬ 
que  la  renommée  de  Priessnitz  et  l’affluence  que  cet  homme  a  attirée 
à  Græfenberg.  C’est  l'histoire  de  toutes  les  grandes  nouveautés  thé¬ 
rapeutiques.  L’hydrothérapie  réunit  tout  ce  qui  est  nécessaire  pour 
enthousiasmer  les  gens  du  monde,  L’Eau  et  le  Froid  sont  des  agents 
naturels.  On  ne  s’en  doute  pas.  L’Eau  purifie  le  sang,  le  Froid  fortifie 
les  nerfs,  etc.,  enfin  des  sueurs  ahondanles,  des  éruptions  furoncu- 
laires,  etc.,  font  naître  l’idée  de  crise,  d'évacuation  des  humours  pec¬ 
cantes,  etc.  En  voilà  plus  qu’il  n’en  faut  pour  séduire  le  monde  et 
pour  persuader  à  Priessnitz  et  à  scs  malades  que  rien  n’est  plus  simple 
que  la  médecine,  et  que  les  médecins  sont  des  rêveurs  ou  des  hommes 
dangereux.  Ajoutons  à  cela  des  cures  réelles,  et  vous  aurez  la  raison 
de  cet  enthousiasme  hydrialique  qui  fait  en  ce  moment  le  plus  grand 
tort  à  l'homœopalhic  et  cédera  bientôt  la  vogue  à  quelque  autre  sys¬ 
tème,  non  toutefois  sans  avoir  laissé  un  chapitre  très-utile  dans  les 
traités  de  thérapeutique. 

Nous  ne  pouvons  donc  nous  dispenser  d’entrer  dans  quelques  dé¬ 
veloppements  sur  ce  nouvel  emploi  de  l’Eau  froide,  et  nous  ne  sau¬ 
rions  mieux  le  faire  qn’ici. 

Sans  avoir  fait  un  usage  soutenu  et  systématique  de  rhyclrolhérapie, 
nous  l'avons  pourtant  appliquée  souvent,  et  nous  en  dirons  notre 
avîs  tout  à  l’heure  d’une  manière  brève  et  substantielle.  Pour  ce  qui 
est  do  l’exposition  des  principes  de  cette  méthode  de  traitement,  nous 
croyons  devoir  l’emprunter  au  traité  de  Schédcl  qui  a  pour  titre  : 
Examen  clinique  de  P  hydrothérapie  (1843).  Il  nous  surilra  d’extraire 
(luelques  pages  de  l’introduction  de  ce  livre  intéressant  où  l’auteur 
passe  sommairement  en  revue  les  principales  méthodes  de  l’hydrialric 
moderne.  Avant  d'arriver  aux  procédés  de  Priessnitz  Uii-môme,  Sché¬ 
dcl  donne  une  idée  des  recherches  importantes  que  Jackson,  Currie, 
Pomme,  avaient  déjà  faites  sur  l’emploi  de  l’Eau  froide,  à  la  fin  du 
siècle  dernier.  Ces  documeuls  historiques  compléteront  fort  à  propos 
notre  article. 

«  Halin,  Jackson  et  Wright,  après  avoir  employé  avec  le  plus  grand 
succès  des  affusions  froides  dans  les  fièvres  graves  de  nature  typhoïde, 
avaient  présenté  ce  remède  au  monde  méihcal  comme  doué  d'une 
merveilleuse  efficaeité  dans  le  traitement  de  ces  affections  ;  mais  Ja¬ 
mes  Currie,  lui  donnant  une  extension  nouvelle,  lit  encore  un  pas,  et 
posa  le  premier  les  bases  scienlifîqucs  de  l’iiydrolhcrainc.  C’est  le 
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thermomètre  à  ta  main  qu’il  démoutra  que  raccnmulalion  morbiiîe 
du  calorique  qui  consLitne  l’élément  esscnlieî  de  toute  pyrexie,  se 
trouvait  soustraite  de  la  manière  la  plus  rapide  et  la  plus  avantageuse 
par  l'application  de  l’Kau  froide  à  la  suiTace  du  corps.  C’est  entouré 
de  toutes  les  garanties  que  la  science  réclame,  celles  des  faits  et  de 
l’expérience,  que  Currie  proclame  cette  soustraction  du  calorique  au 
moyen  de  l’Eau  froide,  comme  le  remède  par  excellence  dans  le  trai¬ 
tement  des  aflections  fébriles,  et  comme  devant  l’emporter  même  sur 
les  émissions  sanguines.  Selon  ce  grand  médecin,  un  seul  moyen,  le 
tartre  slibié,  pouvait  quelquefois  utilement  remplacer  ces  deux  agents 
énergiques  de  sédation .  L’Eau  froide,  les  émissions  sanguines  et  le 
tartre  stibié,  consLituaieiU  donc  pour  Currie  le  trépied  de  l’art  dans 
le  traitement  de  toute  affection  inflammatoire. 

«  Currie  était  cependant  fort  loin  de  considérer  la  fièvre  proprement 
dite  comme  une  simple  accumulation  de  calorique  dans  l’économie  ; 
mais  ce  phénomène  formant  le  symptôme  prédominant  de  ces  mala¬ 
dies,  sa  sousti’acUon  atténuant  toujours  le  danger,  et  faisant  môme 
quelquefois  rapidement  disparaître  tout  symptôme  morbide  sans  au¬ 
cune  perte  de  forces  pour  le  malade,  ce  médecin  s’est  cru  fondé  h 
considérer  celle  soustraction  comme  le  moyen  de  traitement  le  plus 
heureux.  Ncannioins,  et  nous  appelons  très-particulièrement  l’atlen- 
lion  sur  ce  point  de  doctrine,  Currie,  tout  en  considérant  cet  effet 
comme  étant  d’une  haute  importance  pratique,  ne  borne  pas  là  son 
action  sur  le  corps  humain.  Il  pense  aussi  que  le  choc  subit,  instan¬ 
tané  et  violent,  imprimé  par  l’Eau  froide  à  l’économie  entière,  fait 
cesser  un  état  de  spasme  morbide  du  système  nerveux,  et  de  celui  de 
l’enveloppe  en  particulier,  et  que  de  cet  effet  perturbateur  résulte  le 
prompt  retour  de  celte  membrane  à  ses  fonctions  normales,  retour 
qui  s’annonce  pardes  sueurs  spontanées,  et  en  quelque  sorte  critiques, 
puisqu’elles  ont  pour  résultat  d’empêcher  que  l’accu  mutation  mor¬ 
bide  ultérieure  du  calorique  continue  de  s’effectuer  dans  l'économie. 

«  Ijü  docteur  Jackson,  qui  avait  contesté  avec  raison  à  Currie  et  à 
Wright  la  priorité  de  l’emploi  des  affusions  froides  dans  le  traitement 
des  affections  fébriles,  n'admet,  lui,  que  ce  dernier  effet  de  l’Eau 
froide,  celui  de  modifier  le  système  général. 

«  Currie,  au  contraire,  ainsi  que  nous  venons  de  le  voir,  en  admet 
deux  qui  restent  démontrés  : 

«  1®  La  soustraction  du  calorique,  effet  auquel  les  autres  médecins 
n’avaient  guère  fait  attention,  mais  qu’il  démontre  le  thermomètre  à 
la  main. 

«  2“  La  modification  imprimée  à  tout  le  système  nerveux,  d’où 
résulte  aussi  un  effet  particulier  entraînant  la  suppression  de  Tac- 
cumulation  ultérieure  du  calorique,  et,  par  conséquent,  de  la  fièvre. 
L’hydrothérapie  moderne  me  paraît  avoir  trop  négligé  cette  dernière 
conséquence  de  rapplication  de  l’Eau  froide,  en  ne  tenant  compte, 
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dans  le  traitement  des  affections  inflammatoires,  que  de  la  simple 
soustraclion  du  calorique,  de  Tapparition  des  sueurs  et  de  Icffet  dé¬ 
rivatif  des  frictions. 

«  Une  troisième  vérité  fondamentale,  d*une  haute imporlanceprali- 
que,  a  été  également  établie  par  Currie,  savoir  :  que  l’application  du 
Froid  i  l’extérieur  et  à  l’intérieur  est  d’autant  moins  dangereiise  que  la 
chaleur  du  corps  est  plus  élevée  :  axiome  directement  opposé  à  la 
doctrine  médicale  gcnéralementcnscignée,  ctqui  veutque  l’application 
du  Froid  à  l'intérieur  et  à  l’extérieur  offre  d'autant  plus  de  dangers 
que  la  chaleur  est  plus  grande.  Gîaimini,  tout  en  reconnaissant  la 
vérité  de  cet  axiome  d’hydriatrie  pratique,  reproche  à  Gurrie  d’avoir 
trop  restreint  l'action  de  l’Eau  froide  sur  l’économie,  en  ne  conseil¬ 
lant  de  rappliquer  que  dans  le  cas  où  la  chaleur  se  trouvait  aug> 
mentée,  tandis  que  lui,  Giannini,  s’était  trouvé  fort  bien  de  son  emploi 
dans  les  dernières  périodes  du  typhus,  lorsque  la  chaleur  animale 
était  plutôt  diraiimée  qu’augmentée  {Delta  natum  ddle  fehbri).  Il  est 
assez  singulier  que  Currie  adresse  la  même  observation  au  docteur 
Darwin,  auquel  il  reproche  de  ne  tenir  compte  que  de  la  soustraction 
du  calorique,  de  ne  considérer,  en  un  mot,  que  l’effet  négatif  ou  sé¬ 
datif  de  l’Eau  froide,  en  oubliant  que  ce  même  moyen  peut  aussi 
développer  une  forte  réaction  qui  contre-balance  efficacement  l’effet 
sédatif  du  Froid  (Currie,  vol.  I,  p,  IS),  Cette  loi,  que  Currie  établit 
relativement  k  rinnociiité  d’autant  plus  grande  de  l’application  du 
Froid  que  le  corps  est  plus  échauffé,  se  trouve  chaque  jour  contirniée 
par  les  diverses  pratiques  de  l’hydrothérapie  moderne.  La  doctrine 
nouvelle,  loin  de  dérouter  toutes  les  opinions  médicales  reçues,  ne 
fait  donc  que  confirmer  celles  qu’enseignait  Currie, 

«  Une  quatrième  loi  de  l’hydriatrie  moderne  se  trouve  également 
indiquée  par  le  médecin  que  nous  citons.  11  s'agit  de  ce  fait  notable, 
que  l’application  locale  extérieure  de  l'Eau  froide  laite  dune  certaine 
manière,  loin  de  produire  un  effet  sédatif,  réveille  au  contraire  l’action 
vitale  de  ces  parties,  et  produit  sur  les  points  éloignés  un  effet  déri¬ 
vatif.  C’est  ainsi  que  s’explique  la  dérivation  que  l’hydrothérapie 
obtient  dans  certains  cas  au  moyen  de  bains  de  siège  et  de  bains  de 
pieds  d’Eau  froide,  dérivation  que  beaucoup  de  personnes  ont  consi¬ 
dérée  comme  tout  à  fait  opposée  aux  lois  physiologiques  connues. 

H  Ces  divers  principes  établis  par  Currie,  non  hypothétiquement, 
mais  sur  des  faits  péremptoires,  constituent  encore  les  hases  scien¬ 
tifiques  de  l’hydrothérapie,  particulièrement  de  celle  qui  s’applique 
au  traitement  des  affections  aiguës.  Elles  peuvent  être  résumées  en 
ces  termes  : 

«  1®  Soustraclion  du  calorique  morbidement  accumulé,  résultat 
que  l’on  obtient,  d'après  Currie,  soit  au  moyen  de  l'applicalion  di¬ 
recte  de  l’Eau  froide,  soit  au  moyen  de  l’évaporation  qui  s’établit  à 
la  surface  du  corps  en  pratiquant  des  ablutions  avec  de  l’eau  tiède  ; 
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«  2®  Supériorité  de  l’aptrlication  de  l'Bau  froide  à  cause  de  l'action 
particulière  qu’elle  produit  sur  îe  système  nerveux,  d'où  résulte  ta 
suspension  du  mouvement  phlogîstique  ; 

«  3®  Avantages  et  innocuité  d'autant  plus  grands  de  l’application  de 
l’Eau  froide  que  la  chaleur  du  corps  est  plus  élevée; 

«  4®  Augmentation  de  la  vilalitédes  parties  obtenue  au  moyen  d'ap¬ 
plications  locales  d’Eau  froide,  d’où  résultent  les  effets  dérivatifs  les 
plus  dignes  d'attention* 

«  Currie  préférait  l’eau  salée  à  l'eau  simple  pour  pratiquer  les  affu¬ 
sions  et  les  immersions;  cette  opinion  était  fondée  sur  les  succès  inat¬ 
tendus  que  Wright  avait  obtenus  par  ce  moyen.  Il  pensait  en  outre 
que  la  réaction  devrait  être  plus  facile,  plus  assurée,  et  cela  était  très- 
important;  car,  ne  roublions  pas,  la  sédation  n’élait  pas  le  seul  but 
auquel  tendaient  ses  efforts. 

«  Les  travaux  du  médecin  de  Liverpool  n’ont  pas  eu  pour  but  uni¬ 
que  d’ériger  en  principes  les  corollaires  que  nous  venons  d’indiquer, 
ils  ont  aussi  démontré  les  avantages  de  l’Eau  froide  dans  une  foule 
d’affections  nerveuses  et  convulsives.  Ici  une  série  de  faits  des  plus 
importants  vient  constater  la  haute  eflicacilc  de  cet  agent  dans  ces 
maladies  rebelles.  Un  très-grand  nombre  d’affections  spasmodiques, 
y  compris  le  tétanos,  ont  été  traitées  et  guéries  par  l’Eau  froide  ;  et 
quoique,  dans  cette  dernière  affection,  Currie  ait  cru  devoir  en  général 
adjoindre  aux  affusions  et  aux  immersions  l’usage  du  vin  et  do  l’o- 
pium,  il  rapporte  cependant  des  cas  où  les  affusions  froides  avaient 
réussi  seules  lorsque  ces  moyens  héroïques  s’étaient  montrés  impuis¬ 
sants.  Dans  le  traitement  de  ces  maladies  par  l'Eau  froide,  Currie 
établit  comme  loi  fondu  mentale  de  toujours  employer  les  affusions  ou 
les  immersions  pendant  la  durée  des  attaques  convulsives, 

«  Le  même  observateur  a  reliré  les  plus  grands  avantages  de  l’ad- 
ministratiüii  de  l'Eun  froide  à  l'inlériour  dans  une  foule  de  maladies 
chroniques.  Il  pense,  avec  beaucoup  de  iiiédecins  distingués,  qu’une 
grande  partie  de  reflicacité  des  eaux  minérales  provient,  soit  de  la 
propriété  dissolvante  de  l’eau  elle-même,  suit  deTeffeL  tonique  com¬ 
muniqué  à  l'estomac  par  l’eau  ingérée,  et  de  la  transmis  ii  toute  l’é- 
conûinie.L'hystérie,rhypocliondric  et  les  diverses  affeclion.scliontqnes 
des  voies  digestives,  étaient  surtout  des  maladies  où  il  relirait  de 
grands  avantages  de  radministration  intérieure  de  l’eau. 

«  Les  affections  aiguës  pour  lesquelles  Currie  recommande  l'usage 
extérieur  de  l’Eau  froide  sont  les  lièvres  éruptives,  telles  que  la  variole, 
la  rougeole  et  la  scarlatine.  La  chaleur  vive  et  normale  de  la  peau, 
jointe  à  sou  état  de  sécheresse,  constituent,  scion  lui,  les  indications 
qui  en  réclament  impérieusement  l’emploî.  Jamais  il  n’y  a  eu  re¬ 
cours  dans  les  cas  d’inflammations  aiguës  viscérales  ;  il  rapporte 
cependant  des  cas  où  des  symptômes  évidents  d’intlammation  des 
poumons,  tels  que  des  douleurs  thoraciques  et  des  crachements  do 
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sang  survenus  dans  le  cours  de  fièvres  typhoïdes,  avaient  cédé,  ainsi 
que  les  autres  symptômes,  aux  affusions  froides. 

«  Cnrrie  est  fort  sobre  d’explications.  La  doctrine  de  John  Hunier 
lui  paraît  la  plus  propre  à  expliquer  les  avantages  de  l’Eau  froide, 
fiiiivant  cette  doctrine,  deux  actions  morbides  ne  peuvent  pas  exister 
simultanément  dans  fa  môme  constitution,  ou  dans  le  môme  point 
du  corps.  C’est  ainsi  que  Curric  considère  l’action  particulière  pro¬ 
duite  sur  Tenscmble  de  l’économie  par  l’application  subite  de  l’Eau 
froide  è  la  surface  du  corps,  comme  incompatible  avec  l'état  morbide 
préexistant.  C’est  donc  autant  à  l’action  peiiurbatricc  du  remède  qu’à 
la  souslraclîon  du  calorique  qu’il  attribue  ses  bons  effets.  Disons  ce¬ 
pendant  que  les  nombreuses  exceptions  qui  existent  à  la  loi  établie 
'  par  Iluiitcr  ont  beaucoup  infirmé  cette  règle  générale. 

t(  La  manière  dont  procède  la  nature  pour  sc  débarrasser  de  la  cha¬ 
leur  surabondante  a  également  attiré  rallention  de  Currie,  et  tout  en 
pensant,  avec  Franklin,  que  l’évaporation  de  la  sueur  à  la  surface  du 
corps  constitue  le  principal  moyen  dont  elle  se  sert  pour  atteindre  ce 
but,  il  croit  néauraoins  que  l’action  môme  des  organes  sécréteurs  de 
la  sueur  entre  pour  quelque  chose  dans  ce  résultat,  II  reconnaît  Lien 
que  cette  action  générale  qui  sc  passe  sur  toute  la  surface  du  corps, 
et  en  vertu  de  laquelle  un  fluide  aqueux  est  extrait  du  sang,  devait 
être  accompagnée,  comme  toute  sécrétion,  de  surexcilalioii  locale  ou 
générale,  clfet  tout  contraire  à  celui  qu’il  suppose  ;  aussi  ne  chcrcho- 
t-îl  pas  à  résoudre  le  mystère,  mais  seulement  à  exposer  ses  doutes. 

«  C’est  en  chifl'res  que  Curric  a  exprimé  les  résultats  thermomé¬ 
triques  de  la  soustraction  du  calorique  opérée  par  l'Eau  froide,  et  il 
a  constamment  trouvé  que  ramélioration  était  d’autant  plus  pronon¬ 
cée  que  cette  soustraction  était  plus  marquée  au  tbcrmomclre.  C’est 
aux  aisselles  et  sous  la  langue  qu'il  plaçait  cet  instrument,  qui  se  ter¬ 
minait  en  boule  aplatie,  de  manière  à  permettre  un  emploi  facile.  La 
température  la  plus  élevée  qu’il  ait  trouvée  existait  dans  la  scarlatine; 
elle  était  de  34  à  35  degrés  Réaumur,  tandis  que  la  chaleur  normale 
est  de  20  à  30  degrés  Iléaumur.  C’est  en  effet  au  moyen  du  thermo¬ 
mètre  qu’il  faudra  désormais  procéder  dans  les  investigations  Iiydro- 
théraiiiquos. 

«  La  soustraction  du  calorique  au  moyen  de  l’Eau  froide  a-L-cllc  un 
terme  ?  Quelques-unes  des  expériences  les  plus  curieuses  de  Currie  ont 
pour  but  de-résoudre  cette  question  ;  elles  prouvent  que  dans  l’étatde 
santé  la  réaction  peut  s’établir  malgré  l’application  continue  du  moyen 
réfrigérant.  Ainsi  la  soustraction  du  calorique,  qui  était  de  3  degrés 
Réaumur  après  trois  minutes  de  séjour  dans  de  l'eau  à  4  degrés  Réau- 
mur,  n’élail  que  de  l  degré  et  demi  au  bout  de  six  minutes,  et  à  da¬ 
ter  de  ce  moment  le  thermomètre  montait  graduellement,  en  sorte 
qu’après  un  séjour  de  vingt  miniiles  à  une  demi-heure  dans  l’Eau 
froide,  la  diminution  de  là  température  indiquée  sous  la  langue  n’était 
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pas  tout  à  fait  de  1  degré  néaumur.  Ces  expériences  sont-elles  con¬ 
cluantes?  Je  ne  le  pense  pas,  car,  la  tête  restant  hors  de  l'eau  et  le 
sang  y  affluant  nécessairement,  la  chaleur  a  dû  y  devenir  d’aulantplus 
grande,  rjne  la  congestion  devenait  plus  considérable. 

«  Nous  venons  de  rapporter  divers  principes  déduits  des  expériences 
de  Gurric,  et  qui  s’adaptent  parfaitement  aux  faits  si  curieux  de  l’hy¬ 
drothérapie  modcniê;  mais  il  n’en  est  pas  de  même  des  opinions  de 
ce  médecin  concernant  l’application  de  l’Eau  froide  à  la  surface  du 
corps,  celui-ci  étant  inondé  de  sueur.  Autant  l’usage  de  cet  agent 
thérapeutique,  tant  à  l’intérieur  qu’à  l’extérieur,  lui  paraît  efficace 
lorsque  la  chaleur  est  supérieure  à  l’état  normal,  autant  il  conseille 
<1e  s’en  abstenir  lorsque  la  transpiration  dure  depuis  quelque  temps. 
Ainsi  il  pense  que  l’immersion  froide  pratiquée  pendant  ou  immé¬ 
diatement  aiu'ès  la  sueur  pourrait  être  dangereuse,  parce  que,  la 
transpiration  prolongée  ayant  déjà  beaucoup  refroidi  l’individu,  une 
nouvelle  soustraction  de  calorique  par  ce  moyen  pourrait  amener  de 
graves  inconvénients.  Gurrie  explique  les  accidents  qui  ont  été  obser¬ 
vés  dans  des  conditions  de  ce  genre  en  supposant  que  dans  ces  cas, 
ta  chaleur  du  corps  se  trouvant  déjà  diminuée  par  une  sueur  abon¬ 
dante,  un  nouveau  refroidissement  affaiblissait  trop  l’économie,  en 
s’opposant  à  la  réaction  nécessaire,  et  pouvait  produire  une  maladie 
on  la  mort.  Le  danger  lui  paraissait  d’autant  plus  grand,  que  la  per¬ 
sonne,  ayant  transpiré  plus  longtemps,  se  trouvait  ainsi  plus  affai¬ 
blie.  Les  expériences  journalières  de  Græfenberg  prouvent  que  cette 
opinion  est  erronée. 

(I  Autant  tout  ce  qui  est  sorti  de  la  plume  de  Gurrie  se  distingue 
par  le  respect  des  convenances  et  le  ton  scientifique  qui  y  régnent, 
autant  les  écrits  d’un  autre  médecin,  grand  partisan  de  l’Eau  dans  le 
traitement  des  maladies,  se  font  remarquer  par  les  défauts  opposés. 
Je  parle  ici  de  Pomme,  qui  a  porté  plus  loin  qu’aucun  autre  praticien 
l’emploi  de  ce  remède.  Il  faisait  prendre,  en  effet,  à  ses  malades  des 
bains  de  six,  de  huit,  de  dix,  de  douze,  de  dix-huit,  de  vingt-quatre 
heures  môme,  et  quelquefois  ces  bains  prolongés  offraient  une  tem¬ 
pérature  de  8  à  10  degrés  Iléaumur  seulement,  température  que  l’on 
maintenait  en  ajoutant  de  l’Eau  froide  ou  de  la  glace  à  mesure  que 
la  chaleur  du  corps  venait  à  élever  celle  du  bain.  Rarement  il  em¬ 
ployait  celui-ci  à  une  température  au-dessus  de  26  degrés  Béaumur, 
ou  au-dessous  de  10  degrés  Réaumur. 

«  Pomme,  dontla  pratique  a  fait  aussi  époque,  se  loue  extrêmement 
des  avantages  qu'il  a  retirés  de  l’Eau  froide  à  l’e.xtérieur,  sous  forme 
d’immersions,  d'affusions,  de  lotions  et  de  bains;  et  à  l’intérieur,  sous 
celle  d’ean  de  poulet,  «  faite  en  laissant  bouillir  pendant  un  quart 
«  d'heure,  dans  6  pintes  d’eau,  un  jeune  poulet  de  la  grosseur  du 
e  poing,  J)  Quoique  ce  hardi  praticien  ait  retiré  des  effets  avantageux  de 
l’Eau  dans  les  maladies  inflammatoires,  et  en  narticulier  dans  celles 
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du  cerveau,  cependant  elle  lui  a  surtout  réussi  dans  les  affections  ner¬ 
veuses,  telle  que  riiypocliondrie,  riiystérie  sous  toutes  formes,  la 
chorée  et  antres  maladies  convulsives.  Dans  certains  cas,  Pomme 
prescrivait  hardiment  les  lavements  et  les  bains  d’Eau  froide  pendant 
la  durée  môme  de  récoulcnicnt  menstruel,  et  il  offre  en  cela  un  point 
de  conformité  remarquable  avec  la  pratique  de  Priessnitz.  Quant  à  sa 
tliéorie  du  racornissement  des  nerfs,  à  laquelle  il  croyait  à  la  lettre, 
je  n’en  fais  meulion  que  pour  expliquer  la  durée  illimilée  des  bains 
dans  lesquels  ît  plongeait  scs  malades  afin  d’obtenir  le  relâchement 
physique,  par  infiltration  aqueuse,  des  nerfs  racornis,  A  l’exception 
de  la  diarrhée  qui  survenait  communément  chez  les  personnes  sou¬ 
mises  au  traitement  hydrothérapique  de  Pomme,  je  ne  trouve  rien 
dans  les  phénomènes  observés  chez  clics  que  l’on  puisse  rapprocher 
de  ceux  que  développe  dans  l’économie  riiydriatrie  moderne.  Le  sur¬ 
nagement  des  malades  à  la  surface  de  l'eau,  ainsi  que  les  éclats 
bruyants  que  Pomme  assure  avoir  souvent  entendus  dans  les  membres 
de  ceux  qui  restaient  longtemps  dans  le  bain,  me  paraissent  de  véri¬ 
tables  hallucinations. 

«  Ainsi  ni  la  pratique  scientifique  de  Currie,  ni  l’empirisme  extra¬ 
vagant  de  Pomme,  deux  hommes  qui  résument  en  eux  tout  ce  que 
leurs  prédécesseurs  avaient  fait  sur  ce  point,  ne  nous  offrent  une 
complète  analogie  avec  la  nouvelle  doctrine  de  Priessnitz.  C’est  i 
l'énergie  et  à  la  persévérance  de  celui-ci  que  la  science  est  redevable 
d'avoir  pu  recueillir  des  faits  qui  ont  donné  à  rbydrotbérapie  une 
extension  jusqu’ici  inconnue.  Les  courts  détails  dans  lesquels  nous 
sommes  entré  relativement  h  la  pratique  de  Currie  et  de  Po'rirne 
prouvent  combien  est  réelle  rcflicacilé  du  remède  que  le  hasard  a 
placé  entre  les  mains  de  Priessnitz  :  celui-ci,  émerveillé  de  son  propre 
succès,  a  marché  de  surprise  en  surprise,  et,  n’ayant  aucun  autre 
moyen  à  employer  que  l'eau,  il  rappUquail  hardiment  dans  une  foule 
de  cas  où  jamais  l’homme  de  l’art  ne  se  fût  avisé  d’y  avoir  recours  : 
tant  il  est  vrai  que  l’absence  d’idées  préconçues,  dont  le  médecin  no 
parvient  peut-être  jamais  à  s'affranchir,  est  une  condition  des  plus 
avantageuses  pour  l'observateur. 

«  D’après  les  reiiseigiUMVicnls  que  j’ai  pris  à  Græfenhcrg  auprès  de 
personnes  de  la  famille  môme  de  Priessnitz,  il  paraît  que  celui-ci, 

,  partageant  scs  soins  entre  un  mauvais  petit  cabaret,  encore  debout  à 
GræJ'enberg,  et  quelques  morceaux  de  terre,  chétif  héritage  de  scs 
pères,  sut  mettre  à  profit  des  indications  vagues  que  lui  donna  un 
berger  nomade  sur  les  vertus  curatives  de  l’Eau.  Le  berger,  il  est  vrai, 
ajouta  des  paroles  mystiques  ;  mais  Priessnitz  fit  comme  Percy  avait 
fait  longtemps  avant  lui.  Ce  grand  chirurgien  raconte  qu’un  meunier 
ayant  guéri  à  Strasbourg  des  blessés  avec  une  eau  miraculeuse,  U 
.essaya  de  l’Eau  simple  et  oljtint  le  môme  succès.  Le  cabaretier  de 
Gra'ienberg  devina  bientôt  que  l’Eau,  et  non  le  charme,  produisait  la 


TuOtSSEVU  ET  PiDüUX.  0'  ÉUiriü.N. 


11.  —  07 


10^8 


SüT>AT[FS  l'T  CONT[iO-STiM!’LAMS, 


î^uérisoiij  et  employa  le  remède  dans  tous  les  accidents  qui  arrivaient 
h  lui-même,  A  sa  raïuille,  it  scs  amis  et  aux  bestiaux  du  voisinage. 
Il  acquit  bientôt  une  grande  réputation  pour  le  Iraitcment  des  rou¬ 
lures,  des  entorses,  des  brûlures,  puis  pour  celui  des  rractiires,  puis¬ 
qu’il  s’était  guéri  hii  inéme  d'une  l'racture  de  côtes.  11  se  bornait,  à 
cette  époque  qui  renionle  à  1820,  à  l’application  extérieure  d  Eau 
froide  au  moyen  de  compresses  et  à  des  ablutions  avec  de  grosses 
éponges.  Prenant  confiance  dans  les  vertus  de  l’Eau,  il  sc  livra  exclu¬ 
sivement  à  ces  soins  médicaux,  et,  accompagné  d'un  siuii  cousin 
ayant  comme  lui  pour  nom  Prîcssnilz  {Oaspardj,  de  qui  je  liens  ces 
détails,  il  traversait,  précédé  de  sa  réputation  de  guérisseur  par  l’Eau, 
et  ses  éponges  sur  le  dos,  les  montagnes  qui  séparaient  GræTenberg  de 
la  Silésie  prussienne,  où  il  allait  donnant  des  consultations  et  em¬ 
ployant  son  remède  dans  les  villages.  Les  malades  se  rassemblaient  en 
Ionie  sur  les  points  où  il  se  trouvait,  et  les  ablutions  etfricUons  géné¬ 
rales  avec  les  éponges  trempéesdansrEau  froide  étaient  pratiquées  avec 
vigueur.  Lapolicese  niettail-cllc  en  campagne, les  Priessnitz.  avertis! 
temps,  remettaient  eri  sac  leur  léger  bagage  et,  traversant  la  frontière, 
regagnaient  Græfenbcrg  ou  quelque  village  voisin,  où  le  remède  mira¬ 
culeux  opérait  de  nouveau  sur  les  foulures,  les  douleurs,  les  maux 
de  dents  elles  maux  d'aventure  des  paysan.s,  ainsi  que  sur  les  maîa- 
ilies  do  leurs  bestiaux,  et  plus  particulièrement  de  leurs  chevaux 
l)oiteux-  L’effet  éminemment  résolulif  de  l’Eau  froide  produisait 
merveilles  sur  les  pieds  et  jambes  engorgés  de  ces  quadrupèdes.  Peu 
!  peu  beaucoup  de  malades  abandonnés,  ou  qui  avaient  plus  de  con- 
liance  dans  le  paysan  que  dans  les  médecins,  s’adressèrent  à  lui,  et  il 
commença  à  administrer  son  remède  à  l'intérieur  avec  un  succès  tou¬ 
jours  croissant.  Les  malades  non-seulement  se  prêtaient  avec  enthou¬ 
siasme  5  tout  ce  qu’il  exigeait  d'eux,  mais  encore,  renchérissant  sur 
ses  prescriptions,  ils  lui  proposaient  eux-niêmes  de  tonler  tel  ou  tel 
[irocédé.  Ainsi  se  succédèrent  le  grand  bain  froid,  la  douche  elles 
transpirations  forcées.  Ce  dernier  moyen  était  employé  depuis  un 
temps  immémorial  dans  le  pays  comme  remède  populaire  et  comme 
jouissant  d’une  grande  efllcacité  dépuralive.  Cette  croyance  dans  l’e.x- 
pulsion  des  humeurs  peccantes  par  les  sueurs  l'orcée.s  est  en  quelque 
sorte  gravée  dans  l’esprit  des  po[mlalions  slaves,  parmi  les(|iiclk's 
complenl  celles  de  Græfenberg  et  des  environs.  Les  lliisses  et  les  Po¬ 
lonais  comprennent  !  merveille  l’idiome  des  paysans  de  ces  con¬ 
trées,  et  peuvent  s’approvisionner  aux  marchés  sans  savoir  un  mot 
d'allemand.  Le  nom  de  Priessnitz  lui-même  indique  son  origine 
slave  ;  aussi,  en  s'empressant  d’adjoindre  l'usage  dos  sueurs  forcées  ! 
celui  de  1  Eau  froide,  qui  lui  rendait  tant  de  services,  ne  faisait -il 
qu’obéir  à  la  doctrine  tout  bumorale  de  la  popnlalion  ;  et  lorsque, 
après  avoir  provoqué  des  sueurs  abondantes,  il  plongeait  scs  malades 
dans  le  grand  bain  froid  ou  les  arrosait  d'Eau  froide  à  la  sortie  imiué-  j 
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ilialedela  couverture  de  laine,  il  ne  faisait  que  suivre  des  coutumes 
populaires.  La  réunion  bizarre  de  tous  ces  procédés  perd  donc  beau- 
roup  dc  sa  singularité  si  l’on  réfléchit  qu’une  vague  idée  des  vertus 
curatives  de  l’Eau  froide  régnait  depuis  longtemps  dans  la  Silésie, 
<lontla  capitale,  lîreslau,  avait  été  jadis  arrachée  parce  remède  ans 
horreurs  d’une  épidémie  dévastatrice  (Ilalm.,  Epid.  verna  quœ  llVa- 
{islaviain  afflixü  anno  1737^  Acta  Gamian.^  vol.  X,  Appesdix).  D’un 
autre  côté,  les  sueurs  forcées,  ainsi  que  les  ablutions  subséquentes 
avec  l’Eau  froide,  étaient  dans  les  habitudes  du  peuple  longtemps 
avant  l’invasion  de  cette  maladie.  QuaiiL  au  motif  particulier  qui  aurait 
conduit  Priessnilz  à  remplacer  le  bain  de  vapeurs  par  Tenveloppe- 
ment  dans  tes  couvertures  de  laine,  le  seul  renseignement  que  j’ai  pu 
obtenir,  c’est  que  les  paysans  étaient  dans  l’habitude  de  se  faire  trans¬ 
pirer  ainsi  depuis  un  temps  immémorial.  Mais  les  transpirations  dans  le 
drap  mouillé  sont  tout  à  fait  de  son  invention,  ou  plutôt  une  consô' 
quence  de  son  esprit  éminemment  observateur, 

«  Ce  fut  donc  par  degrés  que  Priessnilz,  réunissant  en  faisceau  ces 
divers  moyens,  apprit  à  les  appliquer  à  propos,  cl  bientôt  il  fil  de  celte 
application  une  méthode  générale.  Les  frictions  avec  un  drap  mouillé 
et  avec  les  mains  humectées  d’Eau  froide  remplacèrent  les  frictions 
primitives  avec  les  éponges;  il  imagina  d’envelopper,  non  une  partie 
du  corps  seulement  avec  des  compresses  imbibées  d’Eau  froide,  mais 
le  corps  entier  dans  un  drap  mouillé.  De  plus,  ayant  remarqué  que 
chez  certaines  personnes  il  faisait  cesser  les  mau.v  de  dents  avec  de 
l’eau  dégourdie  beaucoup  mieux  qu’avec  de  l’Eau  froide,  tandis  que 
chez  quelques  autres  individus  il  lui  arrivait  précisément  le  contraire, 
il  imagina  d’étendre  cctle  expérience  aux  diverses  applications  d'Eau 
à  la  surface  du  corps,  cl  les  suites  en  furent  très-favorables.  Évidem¬ 
ment  la  réunion  de  tous  ces  procédés  fut  le  résultat  du  temps,  et  pres¬ 
que  du  hasard,  mais  hasard  dont  la  sagacité  de  Priessnilz  sut  tirer 
'  bon  parti,  ainsi  que  des  avis  d’un  professeur,  Oerlhel,  qui,  en  1828, 
vint  à  connaître  les  succès  populaires  de  Priessnitz,  et  lui  conseilla  de 
M’aire  boire  beaucoup  plus  d’Eau  froide  à  ses  malades.  L’enthousiasme 
<lu  docleur  Oerlhel  pour  l’emploi  de  l’Eau  froide  fut  sans  bornes,  et 
imprima  un  élan  extraordinaire  à  la  nouvelle  méthode,  il  flt  paraître 
le  premier  ouvrage  qui  traita  de  celte  méthode,  et  les  louanges  exa¬ 
gérées  qu’il  lui  prodigua  produisirent  un  ell’et  décisif  en  faveur  du 
traitemcül  de  Priessnitz.  Selon  Üerthel,  boire  be^iucoup  d’Eau  froide 
et  s’en  frotter  le  corps  constituait  toute  la  médecine.  Cet  ouvrage 
attira  sur  la  nouvelle  doctriiie  l'allenüon  de  toute  l’Allemagne,  et  à 
■  dater  de  ce  moment  commença  pour  Priessnitz  une  nouvelle  ère. 
^Péjà,  en  1830,  il  compta  cinquante-quatre  malades  dans  sa  maison,  et 
le  résultat  du  Lraitement  hydrothérapique  paraît  avoir  été  des  plus  favo- 
, râbles,  carie  nombre  augmenta  rapidement,  et  dépassa  bienlôl  douze 
cents  chaque  année.  L'enthousiasme  de  quelques  gentilshommes  bon- 
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?rois  fit  élever  par  souscription  un  monumenlqui  consiste  en  un  beau 
lion  en  fonte,  placé  sur  la  promenade  principale.  La  reconnaissance 
d’un  riche  particulier  a  aussi  tait  ériger  une  fontaine  en  forme  d’obé¬ 
lisque,  dédiée  au  génie  de  rLaii  froide,  et  une  souscription  générale 
des  malades  a  fait  entourer  convenablement  la  source  centrale  de  la 
cour  d’Iionneui', 

((  Le  reste  est  connu  de  tout  le  monde.  Chaque  année  vit  augmenter 
le  nombre  de  ce Li-v  qui  venaient  clierehcr  ta  santé  à  Græfenberg.  Le 
vieux  cabaret  fut  exhaussé  d’uii  étage;  les  masures  voisines,  y  compris 
les  écuries  oîi  venaient  se  loger  des  personnes  des  meilleures  familles, 
furent  remplacées  par  d’autres  bAlimcnls  beaucoup  plus  grands  et 
plus  commodes.  Dans  presque  tous  les  pays  d'Europe  des  établisse¬ 
ments  hydiiatiques  se  formèrent  à  l’instar  de  celui  de  Græfenberg; 
les  récits  les  plus  exagérés  cin-cnt  cours,  et,  de  persécutée,  la  nouvelle 
méthode  devint  à  son  tour  per.séculrice.  Totil  médicament  fut  consi¬ 
déré  comme  un  poison,  la  saignée  comme  un  véritable  assassinat,  et 
les  médecins,  en  attendant  mieux,  furent  jugés  dignes  du  mépris  de 
tous  les  bonnûles  gens. 

«La  posilion  des  médecins  de.s  villes  et  villages  voisins  de  Græfen¬ 
berg  était  d’untanl  plesdiflicile,  que,  dès  le  commencement,  ils  avaient 
nié  refficacité  de  l’Eau  dans  une  foule  de  cas  où  ce  remède  produisait 
cvideimnent  les  meilleurs  effets.  Cette  faute  ne  doit  pas  être  attribuée 
à  eux,  mais  aux  écoles  dont  les  chaires  étaient  restées  silencieuses  sur 
les  avantages  qu’on  pouvait  retirer  de  ce  remède,  et  aux  cliniques  qui 
depuis  longtemps  l’avaient  répudié.  Mais  lorsque,  faisant  saisir  les 
éponges  qui  servaient  à  frictionner  les  malades,  ils  les  firent  couper 
dans  le  but  de  trouver  des  substances  médicinales,  qu’on  y  avait  ca¬ 
chées,  ils  se  couvrirent  d'un  immense  ridicule;  dès  tors  leur  cause  fut 
irrévocablement  perdue  dans  le  pays. 

«  l’iiisienrs  grands  de  l’Empire,  qui  avaient  été  traités  avec  succès  à 
Græfenbejg,  les  uns  pour  des  alfeclions  chroniques  de  l’estomac,  les 
autres  pour  des  engorgements  goutteux  des  arliculalions,  d'autres 
enfin  pour  quelque  affection  nerveuse,  prirent  la  nouvelle  méthode 
sous  leur  puissante  protection.  En  Autriche,  encore  plus  qu’aillenrs, 
les  difficullcs  s'aplanissent  vite  pour  celui  qui  est  bien  en  cour.  La 
commission  médicale  présidée  par  M.  le  baron  Turheim,  et  chargée 
parle  gouvernement  autrichien  de  lui  faii'e  im  rapport  sur  ce  traite¬ 
ment,  n’y  vit  qu’une  heureuse  extension  donnée  ù  ce  (|ue  l'on  savait 
déjà  sur  les  vertus  de  l’Eau  et  des  bains,  jointe  à  une  hygiène  bien 
entendue.  Aussi  le  résultat  de  son  rai)|>ort  fut  l’autorisation  accordée 
à  Priessnitz  de  fonder  un  élablissement,  et  d’y  traiter  des  malades  au 
moyen  de  l’Eau  seule;  niais  en  même  temps  ce  jirivilégc  portait  la 
défense  expresse  d’enqiloycr  aucun  autre  l'enièdc.  H  lui  fut  permis  en 
même  temps  d’clever  un  très-grand  bâtiment  destiné  ü  la  réception 
des  personnes  qui  viendraieul  se  faire  traiter  à  Græfenberg,  et  il  se 
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passa  ici  un  fait  qui  inonlre  dans  tout  son  jour  le  caractère  entreprC' 
nant  et  volontaire  ds  Priessniiz.  Celui-ci,  ne  meltanl  nullement  en 
doute  sa  capacité  de  tout  exécuter,  entreprit  de  faire  élever  lui-même 
le  bâtiment  projeté,  sans  avoir  recours  aux  lumières  d’un  architecte; 
le  gouvernement  dut  intervenir  et  lui  en  imposer  un  d'autorité,  mais 
seulement  lorsque  la  chute  d’une  partie  de  l’édilice,  suivie  d’accidents 
graves  pour  plusieurs,  et  mortels  pour  un  des  ouvriers,  vint  démontrer 
que  îe  génie  de  l'homme  n’était  pas  universel. 

«  11  est  à  regretter  que  l'immense  succès  qui  a  couronné  ses  efforts 
n'ait  pas  amené  un  changement  heureux  dans  le  caractère  de  Prîessnitz, 
et  que,  devenu  millionnaire,  tout  ce  qu’il  y  a  en  lui  de  rude  et  de  re¬ 
vêche  n’ait  pas  été  adouci  par  le  bonheur.  La  science  y  aurait  assuré¬ 
ment  gagné  ;  car,  tel  qu’il  est,  son  caractère  aigre,  difficile  et  entier, 
vous  rebute  et  vous  repousse.  Les  médecins  sont  donc  Irès-mal  vus  et 
très-mal  accueillis  de  lui  et  des  malades,  ^^e  craignant  plus  les  persé¬ 
cutions,  il  semble  avoir  contre  eux  un  motif  d’animosité  plus  grave  : 
il  craint  maintenant  la  concurrence  que  pourrait  lui  susciter  le  grand 
nombre  d’établissements  hydrothérapiques  que  l’on  élève  dans  divers 


pays.  L'idée  qu’on  puisse  se  rendre  à  Græfenberg  pour  y  étudier  l’hy¬ 
drothérapie  sans  vouloir  fonder  soi-même  un  établissement  de  ce 
genre,  ne  paraît  croyable  ni  à  lui  ni  aux  siens,  et  toutes  mes  assuran¬ 
ces  à  cet  égard  ne  parvinrent  nullement  â  changer  leur  opinion.  Enfin, 
scientifiquement  parlant,  on  ne  trouve  rien  en  Priessnilz  de  cette 
franchise  d’un  homme  assuré  des  faits  matériels  sur  lesquels  repose 
sa  conviction,  d’un  homme  qui  a  poursuivi  et  mis  en  lumière  une 
grande  vérité  nouvelle  et  renouvelée;  loin  de  là,  quelque  chose  d’es- 
senliellemenl  faux  dans  ses  regards  et  dans  ses  manières  vous  engage 
à  douter  des  faits  les  moins  récusables.  Le  mauvais  accueil  qu’il  fait 
aux  médecins  est  d’autant  plus  injuste,  que  c’est  à  eux  qu’il  est  réservé 
de  sauver  sa  méthode  de  la  funeste  exagération  de  ses  propres  parti¬ 
sans,  et  de  fonder  sou  avenir.  Encore  quelques  années,  et  le  nom  de 
Prîessnitz  sera  oublié  de  la  foule  que  quelque  nouveau  hochet  atti¬ 
rera,  tandis  que  la  médecine  consignera  ce  nom  dans  ses  fastes  et  le 
sauvera  de  l’oubli.  Le  meilleur  moyen  que  je  connaisse,  et  celui  que 
je  recommande  à  tout  médecin  qui  voudrait  visiter  Græfenberg,  c’est 
d’adoucir  l'humeur  revêche  de Priess ni  tz  par  des  cadeaux  convenable¬ 


ment  ofierts. 


«  Prîessnitz  n’a  rien  écrit  :  le  temps,  dit-il,  lui  manque.  Cependant 
ses  idées  et  sa  méthode  ont  été  publiées  et  mises  en  pratique  en  Alle- 
masne,  en  Angleterre  et  ailleurs,  non- seulement  par  des  personnes 
étrangères  à  la  médecine,  mais  encore  par  beaucoup  d’hommes  de 
l’art.  Jusqu’ici  aucune  üniversUé  n’a  encore  jugé  convenable  de  lui 
consacrer  une  chaire,  ou  même  un  examen  clinique  régulier.  Les  exa¬ 
gérations  des  partisans  de  l'hydrothérapie  expliquent  et  justifient  celte 
défiance  bien  naturelle,  et  beaucoup  de  temps  s’écoulera  sans  doute 
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avant  que  les  esprits  sérieux,  effrayés  de  cette  irruption  des  barbares 
dans  le  sanctuaire  de  la  science,  puissent  démêler  dans  leur  jargon 
inintelligible  et  tlans  leurs  opinions  extravagantes,  autre  chose  que 
des  [u'étentions  insoutenables  et  rarnour  de  la  nouveauté.  Espérons 
que  le  temps,  en  faisant  justice  de  ces  exagérations  ridicules,  amènera 
aussi  les  hommes  de  science  à  examiner  niùrementet  sans  prévention 
UM  mode  de  traitement  dont  les  bases  existent  déjà  dans  la  science, 
et  dont  les  doctrines,  fondées  sur  le  principe  du  conlrarta  conlrarüs  eu- 
rantu)\  peuvent  s’appuyer  sur  l'autorité  d’ilippocrate  et  d’un  grand 
nombre  d'autres  médecins  du  plus  grand  mérite. 

Cl  J'adopterai,  pour  faciliter  l’étude  de  l’hydrothérapie,  les  cinq  divi¬ 
sions  suivantes,  fondées  sur  riiidication  que  la  nouvelle  méthode  a 
pour  but  de  remplir  : 

«  1“  La  méthode  hygiénique  on  prophylactique; 

«  2®  La  méthode  antiphlogistique; 

«  3“  La  méthode  antipasmodique; 

«  4“  La  méthode  altérante; 

tt  6“  La  méthode  adjuvante  ou  auxiliaire. 

«Les  trois  premières  divisions  comprennent  beaucoup  de  choses 
déjà  connues,  mais  trop  négligées  des  médecins.  La  quatrième  consti¬ 
tue  plus  particulièrement  la  méthode  de  Priessnitz,  et  la  cinquième 
comprend  toute  application  de  riiydroUiérapie  à  une  maladie  qu’elle 
reconnail  ne  pouvoir  guérir,  mais  où  son  emploi  peut  avoir  lieu  utile¬ 
ment  dans  le  but  de  soulager  un  ou  plusieurs  symptômes. 


«  1“  De  la  méthode  hijgicmfjue  ouprùpfnjlactique.  Ici  les  modilications 
apportées  aux  règles  ordinaires  de  l'hygiène  consistent  dans  un  fré¬ 
quent  emploi  de  l’Eau  froide  en  boisson  et  dans  son  application  à  la 
suiface  du  corps  au  moyen  des  procédés  de  l'hydrothérapie  moderm*, 
dont  l'application  pratique  sera  facilement  saisie  par  chaque  médecin. 
Mais,  comme  moyen  prophylactique,  il  devient  indispensable  d'adjoin¬ 
dre,  aux  moyens  purement  liygiéniqiies,  d’autres  plus  énergiques 
encore,  tels  que  les  sueurs  forcée.s,la  douche  froide  et  les  grands  bains 
froids.  On  y  a  aussi  recours  dans  Tintervalle  des  accès  goutteux  et 
chez  des  personnes  qui  croient  avoir  en  elles  un  virus  vénérien,  ainsi 
que  chez  celles  qui  olfrent  une  tendance  aux  scrofules,  à  la  phthi¬ 
sie,  etc. 


Laméthodeantiphkxjàtique  celle  dont  Gurrie  a  posé  les  bases 
scientifiques.  Ici,  c’est  au  moyen  de  la  sédation  qui  résulte  de  la  sous¬ 
traction  du  calorique  et  de  l’elfel  produit  sur  le  système  nerveux  par 
l’application  brusque  de  l'Eau  froide,  que  l’hydrothérapie  cherche  à 
faire  cesser  toute  affection  fébrile  et  inflammatoire,  résultat  auquel 


vient  s'ajouter  la  dérivation  opérée  par  les  sueurs  forcées  et  les  fric- 
lions  énergiques  faites  à  la  surface  du  corps  avec  de  l’Eau  plus  ou 
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moins  dégourdie.  Cette  méthode  s’applique,  h  l’aide  de  divers  procé¬ 
dés  hydriatiqiies,  aux  congestions,  aux  hémorrliagies,  aux  lièvres 
essentielles  tant  légères  que  graves,  aux  fièvres  éruptives,  aux  alfcction s 
rhumatismales  aiguiîs,  et  ù  toutes  les  phicgraasies  aiguës  tant  exter¬ 
nes  qu’internes;  c’est  par  cette  mélhodc  qu’on  dit  avoir  guéri  des  en¬ 
céphalites,  des  apoplexies,  des  pneinYionics,  etc.  L’Ean,  généralement 
froide,  mais  quelquefois  dégourdie,  est  ici  l'unique  agent  thérapeuti¬ 
que.  L’application  s’en  fait  au  moyen  d’enveloppements  plus  ou  moins 
souvent  renouvelés,  dans  le  drap  mouillé,  mais  quelquefois  au  moyeu 
d'alTusions  ou  d’immersions.  L’Eau  froide  est  administrée  en  même 
temps  en  abondance  à  rinlérieur,  et  lorsque,  par  suite  de  sa  sédation 
énergiquement  et  constamment  applii]uée,  la  diminution  du  mouve¬ 
ment  fébrile  général  commence  à  s’opérer,  et  que  la  peau  offre  des 
signes  de  moiteur,  on  cherche  à  favoriser  cette  transpiration  an 
moyen  de  procédés  particuliers.  11  est  bien  entendu  que  cette  transpi¬ 
ration  forcée  ne  trouve  son  application  dans  les  maladies  aiguës  que 
lorsque  la  violence  de  rinüammalion  est  en  grande  partie  brisée  par 
l'eflet  sédatif  des  moyens  mis  précédemment  en  usage, 

«  3“  La  méthode  aniispastnodique  est  employée  dans  une  foule  de  ma¬ 
ladies  nerveuses,  comprenant  depuis  les  simples  malaises  nerveux 
jusqu'à  l’hypochondrie  et  les  accidents  hystériques  les  plus  violents. 
Nous  avons  vu  combien  Currie,  à  l’exemple  de  beaucoup  d’autres  pra¬ 
ticiens,  avait  retiré  d’avantages  de  ce  moyen.  Nous  avons  dit  que 
Pomme  ne  pouvait  pas  assez  se  louer  des  bons  clfets  que  l’Eau  froide 
produisait  dans  ces  afIécLions  rebelles,  et  cela,  à  l’exclusion  complète 
de  tout  antre  moyen  pharmaceutique.  Dans  le  traitement  de  certaines 
alfeclions  nerveuses,  telles  que  la  manie,  l'épilepsie,  les  hydropathes 
ont  eu  peut-être  moins  à  se  louer  de  refficacité  de  l’Eau  que  les  anciens 
praticiens,  parce  que  trop  souvent  l’hydrothérapie  moderne  s’obstine 
à  appliquer  aux  maladies  purement  nerveuses  un  traitement  altérant 
qui  ne  leui'  convient  pas.  £si  modus  in  rehns.  Si  donc  l’hydriatrie  a 
quelquefois  paru  plutôt  nuisible  qu’utile  dans  le  traitement  du  délire 
maniaque  et  de  l'épilejjsie,  c’est  parce  qu’on  applicpiait  à  ces  maladies 
des  procédés  beaucoup  trop  stimulants.  Dans  celle  méthode  on  em¬ 
ploie  des  moyens  à  la  fois  calmants  et  toniques,  comme  un  ou  deux 
enveloppements  dans  le  drap  mouillé,  l'Eau  froide  à  l’intérieur  en 
abondance,  les  filetions  avec  le  drap  mouillé,  et,  suivant  les  circons¬ 
tances,  les  alfusions,  les  immersions,  les  ablutions  et  frictions  d’Eau 
froide  faites  avec  la  main  mouillée,  des  douches  de  courte  durée  et 
l’exercice  régulier  au  grand  aîr.  L’utilité  de  cette  méthode  est  évidente 
dans  beaucoup  de  lésions  nerveuses  de  l’axe  cérébro-spinal  et  de  la 
moelle  épinière  en  parliculier,  dans  les  crampes,  les  lésions  de  la  mo¬ 
tilité,  les  alTections  convulsives,  la  chorée,  etc.  ;  et  ses  avantages  ne 
paraissent  pas  moins  réels  dans  quelques  états  nerveux  singuliers  de 
certains  organes,  tels  que  rutérus,  les  mamelles  et  les  testicules. 
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«  -4®  La  mclhode  allèrante  ou  rêsobuive ,  Celle  méthode  est  plus  parli- 
c Eli ière ment  celle  fini  a  été  imaginée  par  Priessnilz.  Ici  l’on  emploie 
thiiis  des  degrés  d’acLivité  très-divers  une  foule  de  procédés  qui  modi 
lient  profondément  réeonomie  :  tels  sont  les  transpirations  provoquées 
soit  dans  des  couverUit'cs  de  laine  sèches,  soit  dans  des  draps  mouillés, 
et  auxquelles  on  fuit  immédiatement  succéder  ou  les  immersions  dans 
le  grand  bain  froid,  on  bien  des  frictions  dans  des  bains  partiels;  tels 
sont  encore  les  douches  froides  de  force  diverse,  les  bains  de  siège  plus 
ou  moins  froids  et  plus  ou  moins  prolongés,  les  frictions  énergiques 
faites  avec  la  main  mouillée  SEir  la  surface  du  corps,  les  applications 
plus  ou  moins  étendues  de  compresses  dites  excitantes;  tous  moyens 
qui,  joiïîts  à  Tusage  intérieur  abondant  de  TEau  froide,  modifient 
profondément  la  vitalité  et  ont  pour  but  de  produire  des  réactions  ap- 
jEcIées  ct'i&es,  ToieIcs  les  affections  chroniques  sont  traitées  par  ces 
pi'océdés  ,  auxquels  viennent  en  aide  un  régime  particulier  Irès-sub- 
slanlicl,  rexercice  de  tout  le  système  musculaire  autant  que  le  malade 
peut  le  faire  au  grand  air,  et  rabstinencc  complète  de  tout  moyen 
pharmacculique.  QEEcIqucs  affections  chroniques  de  l’encéphale,  beau¬ 
coup  de  celles  du  thorax  et  toutes  celles  de  l’abdomen,  la  goutte  et  le 
rliEunatisme  chroniques,  les  affections  hémorrhoïdales,  les  symplùmes 
syphilitiques  primitifs,  secondaires  ou  tertiaires,  les  maladies  chroni¬ 
ques  de  la  peau,  les  ulcères  chroniques  des  membres  inférieurs.  les 
fistules  urinaires,  les  rétrccissemenls  do  rurètlire,  les  exostoses  et 
autres  maladies  chroniques  des  os,  les  affections  scrofuleuses,  les  tu¬ 
meurs  blanches,  etc.,  etc.,  sont  journellement  traités  à  Grœfenberg, 
et  quelquefois  Irès-avaiilageusement,  par  la  méthode  altérante  que 
nous  signalons. 

(E  C’est  au  moyen  de  la  vive  et  forte  réaction,  ainsi  que  de  la  pro¬ 
fonde  modilicution  que  ce  Iraitcinent  imprime  à  toutes  les  fonctions 
organiques,  que  l'on  peut  expliquer  la  résolution  et  la  disparition  de 
beaucoup  d’engorgements  chroniques  obtenus  par  rhydriatrie.  C’est 
par  l’élimination  de  tout  ce  qu’elle  croit  étranger  et  nuisible  an  corps, 
qu’elle  cherche  à  produire  la  guérison  :  espérant  que,  (puand  même 
l'excitation  et  la  stimulation  générales  imprimées  à  réconoinie  ne  par¬ 
viendra  ienl  pas  à  obtenir  cette  éliinîuation  complète,  du  moins  la 
maladie  organique  serait  arrêtée  dans  sa  marche,  et  pourrait  même 
exécuter  un  mouvement  de  retour  vers  la  guérison. 

«  Les  diverses  i-éac lions  que  Ton  voit  se  produire  dans  l’emploi  de  la 
méthode  résoluLive  sont  désignées  sous  le  nom  de  crises,  et  considé¬ 
rées  comme  des  efforts  de  la  nature  pour  opérer  l’expulsion  de  la  cause 
rnorhiliEjne.  C’est  d’après  ces  doctrines  Immorales  ejuc  les  hydropEithes 
expli(iuent  la  résolution  et  la  disparition  des  engoi'gements  de  toute 
espèce,  tant  des  divers  viscères  abdominaux  que  de  ceux  des  articu¬ 
lations.  Ils  expliquent  de  la  môme  manière  la  guérison  des  maladies 
que  l’on  place  sous  la  dérieiidancc  du  svsLème  de  la  veine  porte  et  des 
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veines  variqueuses  du  rectum.  En  un  mol,  on  obtient,  suivant  eux,  au 
moyen  de  cette  méthode,  tous  îes  elléls  (|uc  l’on  voit  survenir  après 
l'emploi  des  eaux  thermales  les  plus  accréditées.  La  durée  du  traite¬ 
ment  est  en  général  longue,  et  le  courage  et  la  patience  du  malade 
sont  bien  souvent  mis  à  une  rude  épreuve. 

fl  5*  Zff  méthode  auxiliaire  ou  adjuvante  est  celle  qu’on  emploie  dans 
les  maladies  qui  ne  permettent  pas  d’espérer  une  guérison  radicale, 
mais  dans  lesquelles  l’hydriatrie,  couvcnablemenl  appliquée,  peut  en¬ 
core  rendre  des  services  importants.  Dans  les  maladies  du  cœur,  dans 
certaines  atleclions  pulmonaires  chroniques  et  dans  diverses  paraly¬ 
sies,  le  praticien  pourrait  trouver  une  ressource  précieuse  dans  l'em¬ 
ploi  de  cette  méthode  de  traitement.  L’hémiplégique  et  le  paraplégi¬ 
que  trouveront  dans  ce  traitement  un  moyen  auxiliaire  des  plus 
utiles,  quand  même  la  gravité  du  mal  défendrait  de  cortipler  sur  une 
guérison  complète.  C’est  ainsi  que  nous  avons  vu  à  Græfenberg  des 
paraplégiques,  que  Priessnitï  considérait  lui-môme  comme  incura¬ 
bles,  employer  avec  grand  avantage,  sous  sa  direction,  des  frictions 
avec  le  drap  mouillé  faites  pendant  quelques  minutes  sur  toute  la  sur¬ 
face  du  corps,  et  la  stimulation  de  la  douche  froide  prise  partout, 
excepté  sur  la  colonne  vertébrale,  pendant  une  à  deux  minutes.  Grâce 
à  ce  moyen,  la  santé  générale,  si  délabrée,  était  devenue  norissanle, 
et,  bien  que  les  mouvements  des  membres  iurérieurs  restassent  fort 
incomplets,  le  malade  n’avait  pas  renoncé  à  tout  espoir  de  guérison. 
Chez  la  meme  personne,  l’agitation  extrême  que  l’on  remarque  si  sou¬ 
vent  chez  les  malades  atteints  de  ces  sortes  d’aUections,  était  calmée 
d’une  manière  remarquable  par  quelques  enveloppements  dans  le 
drap  mouillé. 

B  Les  hydropathes  considèrent  l’hydriatrie  comme  un  moyen  auxi¬ 
liaire  dans  le  traitement  du  coryza,  qui  n’offre  aucune  gravité  en  lui- 
raôine,  qui  n’exige  pas  de  traitenieiiL  général,  et  où  le  risque  de  brus¬ 
quer  la  maladie  n’est  compensé  par  aucun  avantage.  Dans  le 
traitement  des  fièvres  éruptives,  et  de  la  variole  en  particulier,  cette 
méthode,  d'après  eux,  soutient  leseflorls  de  la  nature  et  fait  parcourir 
à.  la  maladie,  en  les  raccourcissant,  ses  diverses  phases.  Mais  il  est 
évident  que  si  la  fièvre  éruptive  est  légère,  on  laissera  faire  la  nature; 
et  que  si  l'on  a  recours  à  rhydrolhérapie,  c’est  qu’il  existera  des  sym- 
plûmes  qui  réclament  son  secours.  Dans  ces  cas,  ainsi  que  Currie  l’a 
prouvé  jusqu’à  la  dernière  évidence,  c'est  par  la  soustraction  du  calo¬ 
rique  et  l’effet  antispasmodique  du  remède  que  ravanlage  s’opère,  que 
le  calme  renaît  et  que  les  congestions  intérieures  se  dissipent.  L’hy- 
drialrie,  dans  ces  cas,  n'est  donc  pas  auxiliaire,  mais  sédative  et 
«'inliphlogisLique  à  sa  manière. 

a  Employée  dans  les  convalescences  comme  moyen  adjuvant,  l’hy- 
•drolhérupie  appliquée  avec  discernemeuL  peut  rendre  des  serviees 
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éminents.  Dûs  ablutions  générales  et  courtes  d’Eau  froide  ou  à  une 
température  appropriée,  ou  bien  des  frictions  pi'atiquécs  avec  le  drap 
mouillé,  concourront,  avec  rexercice,  à  fortilier  le  malade  et  à  le 
rendre  promptement  à  la  santé.  Les  mouvements  fébriles  plus  ou 
moins  prononcés,  et  les  agitations  nerveuses  qui  tourmentent  tant  de 
convalescents,  seront  combattus  avec  un  notable  succès  par  l’envelop- 
pement  dans  le  drap  mouillé,  moyen  qui  offrira  de  plus  l’immense 
avantage  de  ne  point  affaiblir  le  malade  dans  un  moment  où  il  importe 
tant  de  ménager  scs  forces. 

«  Ces  divisions,  auxquelles  on  se  gardera  bien  d'attacher  trop 
d’importance,  auront  du  moins  l’avantage  de  permettre  à  ceux  qui  ne 
connaissent  pas  riiydrotliérapie  moderne,  de  pouvoir  considérer  dans 
son  ensemble  cette  branche  de  la  science  médicale  :  de  ce  coup  d’oill 
résultera  la  conviction  do  l’étendue  des  applications  auxquelles  on 
peut  employer  ce  remède,  11  n’existe,  en  effet,  qu’une  seule  classe 
d’agents  thérapeutiques,  celle  des  purgatifs,  dont  l’emploi  ait  jamais 
été  aussi  étendu  et  aussi  général,  El  ces  moyens,  dont  on  a  voulu' 
aussi  faire  une  panacée  universelle,  ont  rendu  en  effet  des  services 
signalés  tant  dans  les  affuctions  aiguës  que  dans  les  diverses  maladies 
chroniques  et  nerveuses.  Le  rappi’ocbemenl  des  purgatifs  et  de  l’hv 
drolbérapie  est  d’autant  plus  exact,  que  dans  les  deux  cas  ceux  qui 
les  prônent  leur  attribuent  particulièrement  le  pouvoir  d’évacuer 
d’expulser  de  récononiie  les  humeurs  peccantes  ;  de  tout  guérir,  ei 
un  mot,  grâce  à  leurs  vertus  dépnratives.  Celte  doctrine,  si  elle  n’es 
pas  celle  du  jour,  mérite  cependant  considération  ;  car  le  graiu 
Sydenham  lui-mOme,  en  parlant  d’une  affection  peu  humorale  en  ap 
parcnce,  la  chorée,  ne  nous  dit-il  pas  :  w  Cum  affectus  iste  (chore; 

«  Sancti  Vili)  ab  humore  aliquo  in  nervos  irruenle,  quorum  isliu:^ 
<1  modt  motus  p ræ te rnatu raies  producunlur,  pendere  mihi  videretur 
{Opéra  omnia,  L.  I,  p.  3G2).  Les  purgatifs  ne  consliluenl-ils  pas  b 
base  du  traitement?  Aussi  doit-on  sc  montrer  peu  exigeant  envers 
PriessniU,  si  pour  lui  toutes  les  maladies  résultent  de  la  présenc 
dans  réconomie  d’une  humeur  qu’il  importe  d’évacuer.  Cette  manîèr 
d’expliquer  l’effet  des  remèdes,  en  leur  attribuant  des  vertus  dépura^' 
lives,  parle  beaucoup  â  l’imagination  non-seulement  du  vulgaire; 
mais  aussi  des  classes  inslruites,  et  contribue  puissamment  à  rendr 
populaires  les  méthodes  de  traitement  qui  sont  basées  sur  celle  doc 
Irine.  Priessnilz  opère  sa  dépuration  par  l’enveloppe  extérieure;  le 
purgatifs  excrccmt  leur  aciîon  sur  la  peau  intérieure,  et  chaque  paiT 
compte  des  guérisons  nombreuses,  avérées  et  remarquables. 

(*  En  réllécliissant  au  point  d’où  Priessnîlz  est  parti,  celui  de  quelque 
données  vagues  sur  les  vertus  curatives  de  l’Eau,  accompagnées  d 
rinjünclifjii  de  frotter  la  partie  malade  avec  de  l’Eau  froide  et  d'y  po 
scr  des  compresses  mouillées,  et  en  comparant  ce  point  de  départ 
si  infinie  avec  l’application  immense  et  souvent  très-avaiitageuséii 
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\  qu’il  a  su  faire  du  remède  que  le  iiasanl  avait  mis  entre  scs  mains, 
^  on  ne  peut  se  défendre  d’une  sorte  d'admiration  pour  sa  persévérance 
et  pour  son  énergie.  L’efficacité  réelle  du  remède  dans  une  foule  de 
cas,  la  hardiesse  et  le  sang-froid  de  Prîcssnitz,  jointes  îi  rexpcrtence 
que  lescxagéralions  desmabdes  eux-meines  lui  ont  fournie,  expliquent 
ce  résultat  extraordinaire.  Les  exagérations  de  mes  malades,  lui  ai-jc 
entendu  dire  à  plusieurs  reprises,  m'ont  beaucoup  appris.  En  effet,  ce 
qu’il  n’osait  pas  tenter,  ses  malades  l’exécutaient,  et  le  résultat  fut 
pour  lui  d’accroître  sa  propre  expérience,  soit  que  les  suites  fussent 
heureuses  ou  fâcheuses.  Loin  de  se  conteuler  des  résultats  obtenus, 
Priessnitz  est  toujours  préoccupé  de  quelque  idée  nouvelle,  et  aban¬ 
donne  volontiers  la  voie  qu’il  s’élail  tracée  dès  qu’il  s’aperçoit  qu'une 
autre  le  conduira  plus  tôt  au  but  qu’il  se  propose.  C’est  ainsi  qu'il  a 
de  lui-môme  renoncé  àfaire  transpirer  sans  distinction  Loutlemonde, 
môme  deux  fois  par  jour.  Les  enveloppements  dans  le  drap  mouillé 
avaient  remplacé  en  quelque  sorte  les  sueurs  pendant  quelques 

•  années  ;  maintenant  il  montre  une  extrême  piédilection  pour  les  im- 
mersion.s  alternatives,  d’abord  dans  un  bain  partiel  d’Eau  dégourdie, 
où  l’on  frotte  bien  le  malade  pendant  quehjues  miriiitcs  et  d'où  on  le 
relire  pour  le  plonger  dans  le  grand  bain  froid  ;  de  ce  bain  le  malade 
retourne  au  bain  partiel  et  aux  frictions,  et  de  là  au  grand  bain  froid, 
etainsi  de  suite  quelquefois  jusqu’à  ce  qu'un  état  de  syncope  force  à  le 
porterau  lit:  actuellenientdonccesbainsalternantset l’enveloppement 
dans  le  drap  mouillé  ont  le  pas  sur  les  transpirations  forcées.  J.a 
modération  comparative  avec  laquelle  Priessnitz  applique  mainte- 
tenant  sa  méthode  me  paraît  un  aveu  tacite  de  son  exagération  pre¬ 
mière;  le  résultat  des  fautes  commises  a  été  une  grande  expérience 
personnelle,  et  cette  expérience,  il  la  prouve,  selon  nous,  en  mitigeant 
la  sévérité  du  traitement  primitif.  »  Priessnitz  est  mort  en  183^. 

Cette  exposition  attachante,  que  nous  n’avons  voulu  ni  interrompre 
ni  abréger,  suffira  certainement  au  lecteur  pour  prendre  une  juste 
idée  des  origines  de  l’hydro thérapie. 

A  la  suite  de  Priessnitz,  un  certain  nombre  de  médecins  ont  fondé 
des  établissements  d’hydrothérapie  ;  mais  parmi  eux  il  faut  citer  en 
première  ligne  Fleury,  qui  a  fait  une  étude  réellement  scientifique  de 
l’action  physiologique  de  rbydrothérapic  et  dont  la  méthode  régulière 
a  fait  cesser  une  foule  de  pratiques  ridicules  et  bizarres.  Fleury  a  pu¬ 
blié  sur  rhydrothérapie  un  ouvrage  considérable  parvenu  en  IHCG  à 
sa  troisième  édition  et  qui  renferme  une  foule  de  documents  utiles. 
Nous  ne  pouvons  citer  ici  tous  les  auteurs  qui  ont  continué  à  éclai- 
.  reries  médecins  sur  l’hydrothérapie;  cependant  nous  voulons  rappe- 
f  lcr  les  noms  de  Landry,  de  M.M.  Tartivel  et  Béni-Barde.  Ce  dernier 

*  a  publié  dernièrement  sur  l’hydrothérapie  un  ouvrage  qui  indique 
tout  à  la  fois  la  compétence  de  l’auteur  et  sa  pratique  consciencieuse 
{'Imité  titéorifiue  H  p'atifiue  dliydrothéfapie,  1874).  li  faut  citer  encore 
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à  Télranger  les  travaux  de  Cliiapponi  (de  Milan),  de  Johnson  et  de  1 
RIanby  Gully  (en  Angleterre),  de  Hell  (de  Philadelphie),  de  Nicanor  | 
Rojas  (de  Santiago),  de  Poser,  de  Lersch  et  de  Pleniger  (en  Aile-  || 
magne).  | 

actto:«  physiologique  du  froid.  I 

II 

Tout  le  monde  connaît  l’impression  du  froid  sur  la  peau,  ou  du  l 
moins  la  série  d’impressions  que  produisent  les  différentes  manières  I 
d’entrer  dans  un  bain  froid.  Quelques  gouttes  d’eau  froide  projetées  I 
sur  le  corps  déterminent  une  impression  très*pénible  et  de  la  sulfoca-  I 
lion  ;  mais,  peu  à  peu,  l’impression  est  moins  vive.  Si,  au  contraire-  I 
le  contact  de  l’eau  froide  est  très-rapide,  la  sensation  n’a  pas  le  temps  I 
de  se  produire  et,  lorsqu’on  se  jette  dans  l'eau  froide,  on  ne  perçoit  la  I 
température  qu’à  la  fin  de  la  lancée  d'immersion,  alors  que  le  corps  I 
commence  à  remonter  àla  surface.  Cela  tient  en  elTelàce  que  la  rapidité  I 
du  contact  ne  laisse  pas  à  la  sensation  le  temps  de  se  développer,  tout  I 
comme  le  couteau  du  scarificateur  coupe  la  peau  sans  provoquer  de  I 
douleur  à  cause  de  la  rapidité  de  son  mouvement.  Si  l’on  pénètre  au  I 
contraire  dans  l’eau  peu  à  peu,  on  voit,  à  chaque  progrès  dans  l’im-  I 
mersion,  la  sensation  d’anxiété  se  reproduire.  De  même,  lorsqu’un  I 
malade,  placé  sous  l’arrosoir,  commence  à  recevoir  la  douche,  il  est  I 
moins  frappé  d’abord  par  la  sensation  de  la  tempéfature  de  l'eau  que  I 
par  l’anxiété  qui  se  développe  aussitôt  et  le  suffoque.  L’acte  réflexe! 
SC  produit  plus  vite  que  la  perception  du  froid.  Cette  sensation  s’éteint  i 
peu  à  peu.  Une  fois  que  l’économie  s’est  remise  du  premier  trouble,  I 
on  constate  certaines  modifications.  I 

La  température  du  corps  est  singulièrement  abaissée  par  l’action  du  I 
froid.  Fleury  a  résumé  îe  résultat  de  ses  expériences  si  nettes  dans  les  I 
conclusions  suivantes  :  I 

l'aune  immersion  partielle  suffisamment  prolongée  (une  demi- 1 
heure)  dans  de  l’eau  modérément  froide  (lo  à  0")  peut  abaisser  lal 
température  de  la  partie  immergée,  de  la  main  par  exemple,  de  19 1 
et  môme  de  23"»;  de  telle  façon  qu’il  n’existe  plus,  entre  la  tempéra- 1| 
lurede  la  partie  vivante  et  celle  du  milieu  réfrigérant,  qu’une  dilfé-  l 
runce  de  1®,  5  au  profit  de  la  première.  I 

â"*  Cet  énorme  abaissement  de  la  température  partielle  n’exerce  au-1 
cune  inllueiice  sur  la  température  générale  du  corps  prise  sous  lal 
langue.  I 

(Nous  ne  nions  pas  ce  fait,  mais  il  faut  ajouter  que  des  expériences  B 
plus  récentes  ont  montré  que  l'immersion  d'un  membre  dans  uni 
milieu  refroidi  agit  sur  la  température  du  membre  similaire  opposé.)* 
3''  Une  immersion  ou  une  douche  générale,  suffisamment  prolon-B 
gées  (23  minutes  à  une  heure),  dans  de  l’eau  modérément  froide! 
(14  à  10"),  peuvent  ahai  sser  la  température  animale,  prise  sous  lal 
langue,  de  4".  Ce  résultat  est  accompagné  d’une  sensation  si  pénible  j 
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pour  le  sujet  de  l’expérience,  qu'il  ne  in’a  j>as  été  possible  de  pousser 
celle-ci  plus  loin. 

4“  L’abaissement  dans  la  température  générale  est  accompagné 
d  une  diminulion  dans  la  fréquence  du  pouls  {6  à  9  pulsations  par  mi¬ 
nute},  sans  modification  appréciable  de  la  respiration  (?) 

5*  Pendant  les  quelques  minutes  (lU  à  13)  qui  suivent  rimmersion 
générale,  la  température  du  corps,  quelle  que  soit  celle  de  l’almo- 
sphère  ambiante,  baisse  encore  de  quelques  dixièmes  de  degré 
(4  à  9  dixièmes),  et  ce  nouvel  abaissement  est  également  accompagné 
d’une  nouvelle  diminution  dans  la  fréquence  du  pouls (1  à  2  pulsations). 

6“  Lorsque  la  température  animale  u  été  préalablement  élevée  de  3 
à  4  degrés  par  le  séjour  dans  une  étuve  sèche,  les  applicalions  exté¬ 
rieures  d’eau  froide,  sous  forme  de  douche  ou  d’immersion,  ramènent 
d’abord  rapidement  la  température  et  le  pouls  à  leurs  chiffres  primi¬ 
tifs  et  physiologiques,  et  produisent  ensuite  des  elfets  analogues  à 
ceux  que  nous  venons  d’indiquer. 

7“  Ces  phénomènes  sont  suivis  d’un  mouvement  vital,  d’une  j'éac- 
lion,  qui  ramènent  plus  ou  niuins  rapidement  la  tenipéraiure  et  le 
pouls  à  leurs  chiffres  primitifs  et  physiologiques. 

8“  Toutes  choses  égales  d’ailleurs,  la  réaction  est  plus  prompte  et 
plus  énergique  que  ratmosplière  est  plus  chaude,  que  le  sujet  se  livre 
ù  un  exercice  musculaire  plus  violent,  et  que  l’eau  frappe  les  tissus 
avec  plus  de  force.  Une  douche  est  suivie  d'une  réaction  plus  prompte 
qu’une  immersion. 

9®  Toutes  choses  égales  d'ailleurs,  la  réaction  est  plus  prompte, 
après  une  application  relativement  courte  avec  de  l’eau  plus  froide, 
qu'après  une  appUcaliou  relativement  longue  avec  de  l’eau  moins 
froide. 


10®  La  puissance  de  réaction  varie  d’individu  ù  individu,  suivant 
un  grand  nombre  de  circonstances  physiologiques  et  pathologiques, 
qui  se  rattachent  principalement  à  l’état  de  la  circulation  et  de  l’in- 
neivalioa  générales.  (Fleury,  Ili/th-othÉrapit^  3®  édit.,  p.  142). 

L’ingestion  de  l'eau  froide  n’est  pas  sans  influence  sur  la  tempéra*, 
liire  du  corps. 

Nous  ne  nous  étendrons  pas  sur  ce  sujet,  car  l’usage  de  prendre  des 
glaces  pour  niodcrer  la  caiorilication  lorsqu’on  sc  trouve  dans  une 
atmosphère  chaude  est  si  répandu  aujourd’hui  que  nous  ne  croyons 
pas  avoir  à  en  décrire  les  elfets  que  chacun  connaît. 

L'iiilluence  du  froid  sur  la  respii'aüon  est  réelle,  quoi  qu’eu  ait  dit 
Fleury  ;  nous  avons  noté  d’abord  l’aiixiété  qui  suit  la  prcEuière  impres¬ 
sion  de  la  douche  et  de  rimmersion  graduelle.  U  faut  ajouter  ([ue 
dans  un  bain  froid  si  l’on  reste  immobile,  les  mouvements  respiratoires 
deviennent  plus  rares  et  plus  amples.  Sous  la  douche,  au  contraire, 
:après  l’an-xiélé  première,  la  respiraliou  augmente  souvent  de  fré- 
iquence. 
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Nous  avons  indiqué,  avec  Fleury,  que  rabaissement  de  la  clialettr 
coïncidait  avec  une  diminution  dans  la  fréquence  du  pouls.  Il  faut 
ajouter  que  tout  d’abord,  à  la  première  impression  de  la  douche,  le 
pouls  diminue  considérablement  de  fréquence,  puis  il  se  remet  un  peu 
et  reste  faible  et  moins  fréquent  qu’h  l’état  normal.  L'ingetions  de 
l'eau  froide  et  de  la  glace  modère  également  le  pouls  comme  la  cha¬ 
leur.  Enfin,  la  circulation  capillaire  est  réduite  considérablement, 
comme  rindiquent  la  pâleur  de  la  peau  et  la  rétraction  des  tissus. 

On.saitque  le  froid  diminue  laconlracülité  musculaire  et  que  Finao- 
lion  est  une  cause  de  diminution  dans  la  caloriticalîon.  Aussi  con¬ 
seille- t-on  aux  malades  qui  sont  éprouvés  par  la  douche,  de  se  mouvoir 
pouracüverla  calorification  et  faciliter  la  réaction. 

L’infinence  de  la  douche  ou  de  l’immersion  se  traduit  d’abord  sur 
le  système  nerveux  parl’anxiété,  par  le  frisson  et  le  tremblement  que 
les  malades  éprouvent  sous  la  douche  et  plus  encore  par  l’immersion. 
Puis,  peu  à  peu,  la  réaction  se  faisant,  le  calme  revient;  mais,  au  bout 
d’un  certain  temps,  si  l’aclion  du  froid  se  prolonge,  la  réaction  devient 
insuffisante  et  la  sensation  de  froid  se  fait  de  nouveau  sentir;  c’est  ce 
qu’on  appelle  le  frisson  secondaire.  En  jiareil  cas,  il  faut  cesser  de  suite 
l’immersion  ou  la  douche  et  faciliter  la  réaction  par  les  moyens  que 
nous  indiquerons  plus  loin. 

Enfin  il  est  un  autre  phénomène  qui  se  montre  dans  les  applications 
d’eau  froide,  c’est  la  rétraction  extrême  des  organes  érectiles,  la  con- 
Iraction  du  scrotum,  le  refoulement  des  LesLicules  vers  les  anneaux 
inguinaux,  elc.'Toute.s  ces  perturbations,  qui  sont  très  vives  à  la  pre¬ 
mière  application  de  l’hydrothérapie,  se  calment  bien  vite,  surtout  si  on 
procède  avec  méthode  en  commençant  par  des  moyens  très-doux. 
Au  bout  de  très  peu  de  temps,  le  système  nerveux  supporte  sans  ré¬ 
volte  les  moy  ens  perturba  leurs  les  plus  énergiques  . 

Lorsque  l’application  froide  n’a  pas  été  jusqu’au  frisson  secondaire, 
cm  du  moins  ne  l’a  pas  dépassé,  la  spontanéité  de  l’organisme  se  mon- 
Ire  par  une  tendance  au  retour  de  toutes  les  fouclions  qui  ont  été  dé¬ 
primées.  Ce  qui  caractérise  la  réaction,  c’est  l’activité  des  fonctions; 
une  fois  revenue  à  l’état  normal,  cette  activité  dépasse  ce  niveau  et 
présente  rétat  inverse  de  celui  qu’avait  provisoirement  amené  l’appli¬ 
cation  du  froid. 

Alors,  le  pouls  se  développe,  la  circulation  générale  s’accélère,  la 
circulation  périphérique  principalement  prend  une  acüvilé  e.xccptiou- 
nclle;  la  température  du  corps,  et  surtout  la  température  des  parties 
périphériques,  s’élève,  les  muscles  deviennent  plus  actifs,  cnOn  on 
éprouve  dans  la  réaction  tous  les  phénomènes  que  les  excitants  pro¬ 
voquent  d'une  manière  directe. 

Comme  il  est  très-important  d’obtenir  promptement  une  réaction 
franche  el  énergique,  on  la  favorise,  ou  mèmt!  on  la  provoque  si  elle 
tarde,  en  laisanl  usage  des  moyens  suivants  :  on  enveloppe  le  patient 
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flans  des  linges  ou  des  peignoirs  de  laine  chaude,  on  exerce  des  fric¬ 
tions,  on  fait  faire  aux  malades  de  l’exercice  et  surtout  de  la  marche. 
Le  meilleur  moyen ,  dans  les  élablissements  d'hydrothérapie,  consiste  à 
chauffer  la  saiîe  où  le  patient  se  rend  en  sortant  de  la  douche. 

Aux  bains  de  mer,  où  les  baigneurs  ont  souvent,  au  sortir  de  l’eau^ 
un  assez  long  espace  à  parcourir  avant  de  rejoindre  leur  cabine,  et 
où  le  vent  provoque  un  refroidissement  très-énergique  contre  lequel 
on  a  de  la  peine  à  résister,  on  provoque  la  réaction  par  un  bain  de 
pieds  composé  avec  de  l’eau  de  mer  à  4(1'*  environ.  Ce  moyen  dû  à 
l’empirisme  est  certainement  le  meilleur  agent  de  réaction  qu’on  ail 
inventé,  il  sert  en  même  temps  à  retirer  le  sable  qui  reste  allaché  aux* 
pieds. 

Nous  avons  parlé  plus  haut  de  l’action  du  froid  pendant  son  appli¬ 
cation  et  immédiatement  après.  11  nous  faut  parler  maînlenant  de 
quelques  phénomènes  consécutifs. 

Un  des  premiers  résultats  de  l’iiydrolhérapie  est  le  développement 
de  l’appélil  cl  la  facilité  des  digestions.  En  second  lieu,  la  tendance  à 
l’action  et  au  mouvement,  la  résistance  à  la  fatigue,  une  impressionna¬ 
bilité  moindre  à  la  température  extérieure,  froide  ou  chaude,  un  équi¬ 
libre  plus  stable  dans  le  système  nerveux,  une  émotilité  moindre,  le 
calme,  l’intelligence,  l'attention  plus  ferme,  une  virilité  énergique,  etc. 
On  voit  bientôt  les  forces  radicales  augmenter,  les  tissus  se  raffermir, 
le  teint  prendre  de  la  couleur  et  de  la  transparence  j  enfin,  tous  les 
allribuU  de  la  santé  reparaître  peu  à  peu. 

MODE  d’aDMINISTR.VTION  ET  DOSES, 

Lorsqu’un  médecin  directeur  d’un  établissement  hydrotliérapique 
formule  le  traitement  d’un  malade,  il  a  le  soin  d’indiquer  le  mode 
d'application  de  l'eau,  la  température,  la  durée,  etc.  Nous  ue  saurions 
t  rop  recommander  aux  médecins  de  faire  une  ordonnance  aussi  détail¬ 
lée  lorsqu’ils  envoient  leurs  malades  sc  livrer  à  l’hydrolhérapie  dans 
les  nombreux  établissements  de  bains.  En  olfet,  la  première  chose  que 
le  doucheur  dit  au  malade  c’est  que  les  médecins  ignorent  absolument 
l'bydro  thérapie,  et  qu’eux  seuls  savent  ce  qu’il  y  a  ù  faire.  Si  le  malade, 
trop  conllauL  dans  l'adresse  de  cet  empirique,  se  laisse  faire,  il  est 
sûr  que  le  doucheur  en  abusera  pour  lui  faire  subir  toutes  sortes 
de  douches,  frictions,  enveloppements,  massage,  savonnage,  cosmé- 
tiques,  etc.,  etc.,  le  tout  dans  le  but  d'obtenir  un  pourboire  qui,  s’il  le 
peut,  dépassera  les  honoraires  d’un  honnête  praticien.  Le  malade  sor- 
.  lira  de  là  fourbu  et  quelquefois  môme  verra  sa  maladie  singulièrement 
f  aggravée  par  ce  nouveau  confrère  acharné.  Nous  ne  saurions  donc 
i  trop  prémunir  les  médecins  contre  ces  sortes  de  manœuvres  qui  nuî- 
^  sent  à  la  réputation  du  médecin  et  plus  encore  à  la  santé  du  malade 
qu’à  sa  bourse. 
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Immemons.  L’immersion  sc  pratifjue  dans  une  piscine,  les  rivières 
et  la  mer. 

L’eau  des  piscines  varie  en  généra!  de  8“  à  13“  et  la  durée  de  Fim- 
mersion  varie  de  30  secondes  à  4  minutes.  L'action  de  cette  immer¬ 
sion  est  tonique  et  la  réaction  plus  lente  qu’après  les  douches,  c’est 
donc  un  agent  sédatif  qu’on  emploie  pour  combattre  les  accidents 
convulsifs  ou  choréiciucs.  L’immersion  s’adresse  en  général  auxhyslc- 
liqucs  et  aux  choréiques.  Le  malade  doity  entrer  rapidement,  s’y  mou¬ 
voir  et  y  séjourner  en  général  une  minute. 

L’action  sédative  de  l’immersion  est  surtout  manifeste  si  le  bain  a 
une  température  de  âo*  à  30*.  Nous  rappellerons  en  particulier  que 
M.  le  docteur  De  Laurôs  a  obtenu  à  Kéris  des  effets  des  plus  remar¬ 
quables  de  sédationpar  des  bains  prolongés,  de  deux  heures,  de  trois 
heures  et  quelquefois  de  six  heures.  Nous  pourrions  même  citer, 
comme  fait  exceptionnel  il  est  vrai,  un  bain  de  230  heures  qui  a  permis 
à  M.  De  Laiirès  de  gnéiir  une  dame  cataleptique  dont  la  maladie  avait 
résisté  îi  tous  les  traitements  imagina])Ies, 

Le  bain  de  rivière  doit  être  pris  i  la  température  de  18“  à  23*.  Riais 
c’est  surtout  à  21“  qu’il  est  agréable.  On  ne  doit  pas  procéder  à  l’im¬ 
mersion  peu  de  temps  après  un  repas  copieux,  et  l’on  doit  se  retirer 
avant  que  le  frisson  secondaire  se  montre.  Il  en  est  de  même  du. 
bain  de  mer,  dont  la  durée  doit  être  plus  courte,  de  5  à  20  minutes. 

Le  demi-bain  se  donne  dans  une  baignoire  que  l’on  remplit  à  la 
hauteur  de  2a  centimètres  environ,  il  remplace  avec  avantage  le 
bain  de  siège. 

Le  bain  de  jambes  froid  très-employé  par  Priessnitz  doit  être  conti¬ 
nué  jusqu’à,  épuisement  de  la  réaction. 

Le  bain  de  siège  est  connu  de  tout  le  monde,  il  est  souvent  accom¬ 
pagné  de  douebes  vaginale,  périnéale,  anale,  lombaire,  etc. 

Friction  avec  le  (Ira//  tnoiuL'e.  C'est  une  sorte  de  procédé  intermé¬ 
diaire  entre  la  piscine  et  la  douche  et  qu’on  emploie  souvent  au  début 
du  Lraiteinent.  Ce  procédé  est  excellent  et  produit  une  réaction  facile. 

Nous  n’avons  pas  à  décrire  l’application  de  compresses  et  ceintures 
humides,  ni  les  lotions  et  ablutions,  nous  voulons  dire  un  mot  seule¬ 
ment  des  a/fimonSf  qui  se  praliquenL  de  la  manière  suivante  :  Le  ma¬ 
lade  est  mis  nu  dans  une  baignoire,  puis  on  verse  sur  sa  tête,  avec 
une  hauLeur  de  chute  de  quelques  ccnliniètres  seulement,  plusieurs 
seaux  d’eau  à  une  température  de  10  à  23“. 

On  entend  par  douefies  (du  mot  italien  doeem,  tuyau)  la  projection 
de  l’eau  sur  le  corps.  On  disLingue  les  douches  en  générales  et  locales. 
Les  douches  générales  comprennent  la  douche  en  pluie,  la  douche 
en  colonne,  fa  douche  à  lames  concentriques,  la  douche  en  nappe,  la 
douche  en  cercles  ou  en  poussière  et  la  douche  en  jet  mobile. 

La  douche  en  pluie  est  rigoureusement  excitante,  aussi  doit-on  dé¬ 
buter  par  dvs  douches  passagères,  13  secondes,  et  ne  jamais  plus  Lard 
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dépasser  deux  minutes.  Sa  température  est  en 


moyenne  de  10®.  La 


douche  en  colonne  mobile,  avec  la  douche  en  pluie,  est  la  plus  utilisée 
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et  souvent  employée  en  môme  temps.  On  débute  par  envoyer  le  jet  so 
briser  sur  le  dos,  puis  sur  la  poitrine  et  le  ventre,  enfin  sur  les  mem 
bres  et  l’on  termine  par  une  percussion  vigoureuse  sur  les  pieds.  Les 
douches  locales  sont  en  général  excitantes  et  par  là  dérivatives  ;  en 
pareil  cas  clics  sont  froides,  à  pression  croissante  et  de  courte  durée. 
Nous  donnons  ici  un  spécimen  d’installation  hydrolîiérapiquc  réglée 
par  Fleury. 


THÉRAPEUTIQUE. 


Nous  ne  pouvons  songer  à  décrire  ici  toutes  les  applications  utiles 
de  l'hydrothérapie.  L’énumération  des  maladies  chroniques  aux¬ 
quelles  rbydrothérapie  a  pu  être  utile  tiendrait  à  elle  seule  plusieurs 
pages  et  la  description  des  procédés  employés  et  des  résultats  acquis  ne 
prendrait  pas  moins  d’un  volume.  Nous  préférons  renvoyer  le  lecteur 
aux  ouvrages  spéciaux  de  Fleury  et  de  M.  Béni- Barde  où  il  trouvera 
tous  les  renseignements  nécessaires.  Mais,  en  dehors  des  maladies 
chroniques  qui  n’alitent  pas  et  qui  permettent  le  traitement  hydro¬ 
thérapique  ordinaire,  il  est  bon  de  penser  aux  maladies  chroniques  qui 
alitent  encore,  et  aux  maladies  aigues.  Nous  signalerons  donc  l’usage  des 
bains  chauds  dont  M.  Laségue  a  montré  Futilité  chez  les  phthisiques 
cl  le  résultat  merveilleux  des  bains  froids,  c’est-à-dire  à  20“  ou  23% 
dans  le  rhumatisme  cérébral  et  dans  la  fièvre  typhoïde  ;  c’est,  comme 
on  le  voit,  un  retour  à  la  pratique  de  Curricque  nous  avons  décrite 
plus  haut. 


Kbiimatifimc  cérébral.  En  1874,  M.  Maurice  Raynaud,  se  trou¬ 
vant  en  face  d'un  cas  de  rhumatisme  cérébral  avec  température 
excessive  (40“,o)  eut  l’idée  de  combattre  celte  terrible  complication  par 
le  froid.  Il  fit  mettre  son  malade  dans  un  bain  à  16“  et,  au  bout  d’une 
demi-heure,  quand  on  relira  le  malade  du  -bain,  la  température  était 
tombée  à  37“,8.  Le  coma  avait  cessé  et  le  malade  sembla  reprendre 
connaissance.  Le  soir,  la  température  du  malade  remontant,  on  n’at¬ 
tendit  pas  qu’elle  dépassât  33“  et  l’on  donna  un  second  bain  qui 
remit  la  température  à  37“.  L’amélioration  continua  et,  après  8  bains 
donnes  en  4  jours,  le  malade  entrait  en  convalescence  {Journal  de  thé- 
rairndiquef  1374,  p.  841).  M-  Raynaud  fit  alors  des  recherches  et 
trouva  que  M.  Lasègue  avait  rapporté,  en  1872,  dans  les  Archives  de 
viédecine  (mai)  des  cas  analogues  dus  à  AVilson  Fox.  11  en  retrouva 
d’autres  dus  à  Sydney  llinger,  Henri  Thompson,  Suuthey  ctGall.  Peu 
de  temps  après,  M,  Blacbez,  puis  M.  Féréol,  curent  le  bonheur  de 
guérir  deux  cas  aussi  graves  par  le  même  procédé  (Société  médicale 
des  hôpitaux,  1874). 

Dans  ces  trois  cas  comme  dans  ceux  des  médecins  anglais,  il  y  avait 
ceci  de  remarquable  que  la  tempcralure  était  Ircs-élevéc;  si  bien 
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que  nos  confrères  d’outre- Manche  avaient  désigné  ces  cas  par  le  nom 
de  rhumatisme  hyperthermique  et  non  pas  par  celui  de  rhumatisme 
cérébral.  Ceci  est  important  à  noter  parce  que  toutes  les  complica¬ 
tions  cérébrales  du  rhumatisme  ne  s’accompagnent  pas  d’une  éléva¬ 
tion  considérable  de  la  température.  Nous  avons  guéri  entre  autres 
un  cas  de  rhumatisme  compliqué  de  délire  au  moyen  d’une  large  ré¬ 
vulsion  sur  toute  la  peau,  et,  dans  ce  cas,  la  température  élali  loin 
d‘ôlre  aussi  élevée  que  dans  les  faits  rapportés  ici. 

Nous  poserons  donc  ainsi  les  indications  de  l’eau  froide  dans  le 
rhumatisme  avec  délire  :  Ce  n'est  pas  le  délire  seul  qui  indique 
l'emploi  de  l'eau  froide,  c’est  plutôt  l’élévation  extrême  de  la  tempéra¬ 
ture.  On  donnera  des  bains  frais  (de  IG*  à25“)  dans  lesquels  le  malade 
restera  jusqu’au  frisson  secondaire.  On  mettra  ensuite  le  malade  dans 
son  lit  et,  quand  la  température  recommencera  à  s’élever,  on  donnera 
un  nouveau  bain,  et  ainsi  de  suite  jusqu’à  ce  que  le  délire  ait  tout  à 
lait  cessé.  Cinq  à  huit  bains  ont  suffi  en  général  pour  amener  ce  ré¬ 
sultat  et  il  n’est  pas  nécessaire  de  continuer  jusqu’à  la  cessation 
absolue  de  la  fièvre.  En  général,  le  malade  se  Iroiivc  bien  dans  Iel)ain, 
mais  quelquefois  il  se  plaint  du  froid  et,  au  sortir  du  bain,  il  pcnl  èlre 
pris  de  rigidité  des  membres.  II  est  bon  do  savoir  que  malgré  eetle 
complication  on  peut  continuer  le  traitetnent  avec  succès.  O'iaïul  on 
pense  à  l’extrême  gravité  de  cette  complication  du  rhumatisme  et  à 
la  rapidité  avec  laquelle  la  mort  survient  en  pareil  cas,  on  reconnait 
que  la  lliérapeuUque  a  fait  là  une  acquisition  précieuse. 


Les  agents  thérapeutiques  que  nous  rangeons  à  la  suite  du  Froid  et 

* 

sous  le  môme  titre  que  lui  sont  pourtant  loin  de  lui  être  analogues 
.  en  tous  points.  On  doit  même  dire  qu’aucun  d’eux  ne  possède  tou  les  ses 
propriétés.  Us  jouissent  seulement  d'actions  sédatives  spéciales  à  la 
manière  des  substances  narcolico-àcres  que  les  médecins  de  l’école 
italienne  appellent  des  contro-slimtiiants.  C’est  surtout  sur  la  cha¬ 


leur  animale  et  les  mouvements  du  cœur  qu’ils  e.xcrcent  leur  vertu 
sédative.  On  peut  dire  avec  vérité,  pour  légitimer  leur  rapprochemciu 
avec  le  Froid,  qu’ils  enchaînent  les  manifestations  d'activité  vitale  par 


une  action  directe  et  comme  ennemie  de  la  vie:  mais  leur  influence 

t  ' 

'  n’est  pas  uniformément  dépressive  ;  et,  souvent,  en  même  temps 
qu'ils  apaisent  une  manifestation  vitale,  ils  en  excitent  une  autre; 
c’est  ce  qui  sc  voit  surtout  lorsqu'ils  agissent  comme  poisons,  et 
'  qu’ils  produisent  ces  phénomènes  ataxiques  singuliers  qui  caracté- 
I  risent  les  intoxications  par  les  substances  narcotico-àcrcs.  Presque 
i  tous  aussi  sont  diurétiques.  Leur  place  so  trouve  donc  mieux  ici  que 
partout  ailleurs. 


) 
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SEDATIFS  ET  CONTRO-STIMELANTS. 


DIGITALE. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


La  Digitale  pourprée  (Digifalis  pnrpu^ 
rea)  est  une  plante  bisannuelle,  indigène^ 
de  la  famille  des  Scrofulariées,  didyria- 
mie  angiospennie  de  Linné,  Elle  eroît 
dans  les  lieux  pierreux  et  sablonneux,  et 
fleurit  en  juin  et  en  juillet.  On  sc  sert 
principalement  des  feuilles  radicales  et 
des  semencea. 

Cfirfictère^  géiériquea.  Calice  persistant 
à  divisions  inégales;  corolle  en  cloche, 
ventrue  ;  iînibe  court,  oblique,  à  quatre 
divisions  obtuses,  inégales,  dont  la  supé* 
rieure  est  souvent  écbancrée;  quatre  éta¬ 
mines  didynames;  un  style;  capsule 
ovoïde,  Joculaire. 

Caractèrçî  ^spécifiques.  Folioles  calici- 
nales  ovales,  aigués;  corolle  obtuse,  lèvre 
supérieure  entière*  L'intérieur  du  ventre 
de  la  corolle  est  marqué  de  taches  en 
forme  d'yeux  ;  les  feuilles  sont  rugueuses; 
la  tige  est  simple,  anguleuse,  velue  ;  les 
feuilles  sont  oblongiies,  aigués,  brun  vert 
en  dessus,  blanchâtres  en  dessous  ;  les 
fleurs  sont  d'une  couleur  purpurine,  at¬ 
tachées  le  long  d'un  seul  côté  de  la  tige 
et  pendantes* 

Poudre  de  Digitale, 

Il  faut,  d'après  le  Codex,  pulvériser  la 
Digitale  en  s'arrÈianL  lorsque  les  trois 
quarts  ont  été  réduits  en  poudre. 

Les  feuilles  radicales  doivent  être  ré¬ 
coltées  avant  la  Hoi  aison*  Un  les  dessèche 
à  l'étuve  avec  soin,  et  on  les  enferme 
dans  des  flacons  bien  bouchés* 

Poudre  de  semence  de  Digitale. 

M*  Brossard  (de  Rouen)  propose  de 
substituer  les  semences  aux  feuilles,  d'a¬ 
bord  parce  f|u'ei les  sont  plus  actives,  puis 
parce  <iu'elles  ont  une  composition  plus 
Cüuslante,  I  gramme  de  semence  pilée 
contenant  1  milligramme  de  digitaline. 
{Huit,  de  Tliérap.^  1JS5T!.) 

Tisane  de  Digitale. 

Pr*  :  Feuilles  sèches  de  Di- 

. .  25  cent* 

Eau  bouillante .  |,0cÛ  gr. 

t  ailes  infuser  pendant  une  demi-heure, 
passez. 

Macéra  (ion  de  Digitale, 

Poudre  de  feuilles  sèches  de 

Digitale  **,.*,*..«*«****  ^ 


Eau . .  1^000 

Faites  macérer  pendant  vingt-quatre 
heures,  et  passez* 

È^rtrait  de  Digitale 
{Eœtractum  Digitalis)* 

Feuilles  sèches  de  Digitale*  <  *  ï,000 

Eau  dii^tillée  bouillante*  *•«*  •  8^,000 

Réduisez  les  feuilles  de  Digitale  en 
poudre  grossière  ;  faites-les  infuser  pen¬ 
dant  douze  heures  dans  6  parties  d'eau. 
Passer  avec  expression  à  travers  une 
toile,  laissez  déposer,  traitez  Je  marc  de 
la  même  manière,  avec  le  reste  de  Feau, 
concentrez  au  bain-marie  la  première  in¬ 
fusion,  ajoutez  la  seconde  après  l'avoir 
amenée  à  l'étal  sirupeux  et  évaporez  jus¬ 
qu'en  consistance  d'extrait  du  marc 
(Co-dex)* 

Extrait  alcùoligue  de  Digitale 
(Extractum  Digiiatis  a/coolé  paratum}* 

Feuilles  sèches  de  Digitale..  1,000 

Alcool  à  GO  degrés.  .*,**.,**  6^000 

Pulvérisez  les  feuilles  de  Digitale  et 
introduisez  la  poudre  modérément  lassée, 
dans  la  quantité  d'alcool  nécessaire  pour 
qu'elle  en  soit  pénétrée  dans  toutes  ses 
parties  ;  fermez  alors  l'appareil,  et  laissez 
les  deux  substances  en  contact  pendant 
douze  heures.  *4u  bout  de  ce  temps,  ren¬ 
dez  récoiîlemont  libre,  et  faites  passer 
successivement  sur  la  Digitale  la  totalité 
de  Talcool  prescrit. 

Distillez  la  liqueur  alcoolique,  pour  pu 
relirer  toute  la  partie  spiritueuse,  et  con¬ 
centrez  au  bajn-niarie  jusqu’en  consis¬ 
tance  d'extrait  mou  (Codexj. 

Teinture  de  Digitale 
{Tinciu ra  Digi taie). 

Feuilles  de  Digitale  en  poudre 


deini-flne.  ..*****.*..•.■**  i  tÛO 
Alcool  k  GU  degrés ...*,***.**.  q*  s. 


Opérez  comme  pour  la  teinture  de 
quinquina  (Codex). 

Sirop  de  Digitale 
(Sgrupus  de  Digitale  purpured). 

Teinture  de  Digitale .  25 

Sirop  de  sucre  UOOO 

Prenez  lUû  ramnies  de  sirop  de  sucre, 


<*■ 


DIGITALE 


i077 


portez-les  à  l'ébulUlîon  ;  a|oiitez  k  tein¬ 
ture.  Contmiiez  de  faire  bouîllii%  jusqu'à 
ce  que  le  sirop  soit  ramené  au  poids  de 
100  grammes  ;  mélangez  avec  le  sirop  de 
sucre  qui  reste* 

20  grammes  de  ce  sirop  correspondent 
à  50  centigrammes  de  teinture  de  Digi¬ 
tale,  ou  à  33  milligrammes  d'extrait  al¬ 
coolique  (Codex), 


Digitnline 

(DigitaHna)^ 


Feuilles  de  Digitale  pourprée  en 
poudre’ «i»*.**", 

Sous-acétate  de  plomb  liquide,* 


Carbonate  de  soude* 
phosphate  de  soude 

cal. , , * . . . . .  ,* 

annin  .***¥.«*■  «•'a. 


ammonia- 


Lîtharge. 

Ch  arbon  animai  . 

Alcool  à  90  degrés, . , . , . 
£au ,**•*, ***.*‘,***  ♦ 


m  t  m  ^  * 


■  ■  J 
*  ♦  -  J 


2,000 

500 

SO 

■iO 

80 

50 

500 

q.  s. 


Placez  la  poudre  sèche  de  feuilles  de 
Digitale  dans  an  appareil  à  déplacement 
le  humectez-la  avec  3  litres  d'eau  dîstii- 
péfi,  ajoutez  ensuite  peu  à  peu,  et  par 
fictitea  portionSj  des  quantités  d'eau  suf- 
dsantes  pour  obtenir  6  litres  de  liqueur 
Août  la  densité  soit  del^ÛSü  au  minimum* 
J} joutez  h  la  solution  le  sous-acétate  de 
olomb  ;  séparez  par  le  filtre  le  précipité 
qbtonu.  Ajoutez  successivement  à  la  li- 
dueur  filtrée  les  solutions  de  carbonate 
me  soude  et  de  phosphate  de  soude  am- 
laoniacah  filtrez  de  nouveau  et  précipitez 
liqueur  par  la  dissolution  de  tannin, 
mltf^cueîllez  le  précipité  sur  un  filtre  ; 
aiiélez“le  avec  la  litharge  et  le  cliarbon 
imal, 

CûSéchea  le  mélange,  épuiaez-!e  par  TaU 
ol  à  90  degrés.  Évaporez  la  solution  à 
siccité  au  baîn-marie  épuisez  le  résidu 
par  l'eau  distillée,  reprenez-le  par  l'alcool 
à  00  degrés  ;  chassez  de  nouveau  raicool 
Cl  épuisez  le  résidu  par  le  chlorolorme* 
La  solution  chloroformique  abandon- 
nei^aj  par  l'évaporation,  la  digitaline  sous 
forme  d’une  masse  d’apparence  résineuse, 
friable,  douée  d'une  odeur  aromatique 
nui  et  d'une  amertume  extrême, 

neutre  au  papier  de  tournesoK  soluble 
en  toutes  proportions  dans  Talcool  et 
dans  le  chlorolorme# 

Cette  substance  se  ramollit  à  90  degrés, 
entre  en  fusion  à  100,  elle  n’est  point 
précipitée  de  ses  solutions  par  les  sels  de 
plomb,  elle  forme  avec  le  tannin  un  com¬ 
posé  insoluble.  Au  contact  de  l’acide 
chlorhydriqnet  elle  se  colore  en  vert  éme¬ 
raude,  propriété  qui  la  caractérise, 

La  digitaline  purifiée  par  dissolution 
d  urs  le  chloroforme  est  environ  deux  fois 
plus  active  que  le  produit  qui  n'a  pas 
subi  ce  traitement  (Codex)* 


Granules  de  Digitaline 
(Granulœ  cum  Digifaànâ), 

Digitaline.  . .  0•^10 

Sucre  de  laît  pulvérisé,  O  ,10 

Gomme  arabique  pulvérisée* .  0  ,10 

Sirop  de  miel*  * . . .  q,  s* 

Triturez  la  digitaline  dans  un  mortier 
de  porcelaine  avec  le  sucre  de  lait,  que 
vous  ajouterez  par  petites  portions  h.  la 
fois,  mêlez  la  gomme  arabique,  et  faites 
avec  le  sirop  une  masse  bien  homogène, 
Divisez  cette  masse  en  cent  granules 
que  vous  argenterez. 

Chacun  de  ces  granules  contient  1  mil- 
ligranime  de  digitaline  (Codex). 

C’est  en  I8U  que  MM.  Homolle  et 
Qnévenne  présentèrent  à  la  Société  de 
pliarmacie  leur  premier  échamillon  de 
digitaline,  et  le  procédé  de  préparation 
de  ces  messieurs  a  été  accepté  par  le 
nouveau  Codex  de  I8G6* 

Cette  digitaline  u'est  pas  toujours  un 
produit  identique  à  lui-^mème  et  sa  sûlu* 
bilité  varie,  M,  Roussin  (Tardieu  ,  i?»i- 
powfnnetffenf)  pense  que  cela  tient  à  ce 
que,  sous  rînfluence  des  plus  légères  ré¬ 
actions,  la  digitaline  peut  éprouver  des 
transformations  qui  modifient  et  changent 
rcs  propriétés  physiques  et  chimiques* 

Digilfdine  crisialiiséE, 

Dans  ces  derniers  temps  cependant, 
un  savant  belge,  M,  Nalivelle  (Acad,  de 
médecine  do  Belgique,  mars  1866} 
a  obtenu  de  la  f digitaline  cristal Ijsable^ 
blanclie  ,  soluble  en  toutes  proportions 
dans  raicool,  mais  à  peine  soluble  dans 
Peau*  plus  un  autre  produit  entièrement 
i  jhiblc  dans  l'eau  qu'il  appelle  dîgitoléiTie 
a  f  plus  un  autre  produit  amorphe 

soluble  dans  l'eau  et  crîstallîsable  qu'il 
aj>pelle  digitaieine  rvuiHlihée  (A/o/tifewr 
^eietilifique ^  15  février  J8G7). 

Après  avoir  pu  pitié  son  produit,  M,  Na- 
tiveîle  l'a  présenté  de  nouveau  à  TAcadé- 
mie  de  médecine  pour  le  concours  du 
prix  Or 6 la* 

L’Académie  a  couronné  les  efforts  de 
M.  .%ktivelle  en  lui  donnant  le  prix  de 
6,n0Ei  fr* 

V^oici  du  reste  comment  s’exprime  le 
rapporteur  du  concours,  M,  Biiignet: 
R  J'arrive  au  mémoipc  n“  3  portant  pour 
devise  :  Touie  nuinitmee  recèle  un 

principe  immédiat  crî^tatlisable  doué  de 
ses  propriétés  essentieiies.  Ce  mémoire  est 
accompagné  de  quatre  produits  extraits 
do  la  Digitale  et  parmi  ces  produits  se 
trouve  un  magnifique  échantillon  de  />*- 
gîttiiine  aristaiiisée  pure. 

(ï  En  voyant  cette  nouvelle  substance, 
si  difTérente,  par  son  apparence  comme 
par  sa  lorme,  de  tout  ce  qu’on  a  connu 
jusqu'ici  sous  le  nom  de  Digitaline,  la 
commission  a  pensé  qu’il  était  de  son 
devoir  d'en  vérilîer  La  nature,  d'en  cons¬ 
tater  les  propriétés  physiologiques  et 
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cbinîiqiieSj  enfin  de  seuiiiettre  au  con¬ 
trôle  de  rexjHh'ieiicfi  le  procédé  lui-mème 
qui  avait  permis  de  Tobtenir- 

«  Sur  ce  dernier  point,  la  commission 
a  pu  si5  convaincre  que  les  assenions  de 
rautcur  sont  parfaitement  exactes. 

«  Eu  suivant  pas  à  pas  le  procédé  qu’il 
décrit  dans  son  mémoire,  elle  a  obtenu 
un  principe  immédiat  entièrement  sem¬ 
blable  h.  réchantillon  présenté,  ayant  par 
conséquent  mémo  apparence ,  meme 
forme  cristalline,  mûmes  propriété^îS  à 
régard  des  dissolvants  neutres  ou  acides, 
donnant  enfin  au  contact  do  l'acide  cblo- 
rhydriquç  concentré  une  couleur  vert 
émeraude  tout  aussi  vive  et  tout  aussi 
marquée- 

«  h  ractinn  phi'siolo^ique  de  la 

digilitline  pure  obtenue  par  Je  nouveau 
procédé,  elle  se  trouve  établie  par  trois 
séries  d'expérimentations.  Déjà  notre 
coUÈguc^  M.  Gubler,  après  de  nombreux 
essais  faits  U  la  demande  de  Tauteur»  avait 
formulé  cette  conclusion  qne  la  digitaline 
cristallisée  possède  les  propriétés  théra¬ 
peutiques  et  toxiques  de  la  Digitale  elle- 
liiénin,  avec  une  intensité  d  action  incom¬ 
parablement  supéricore  et  telle  qu'on 
l'uuend  du  principe  actii  pur  de  la  plante* 

R  M.  MarroUe^  de  son  coté  conclut  ; 
que  le  nouveau  médicament  paraît  avoir 
des  eireis  tout  à  fait  identiques  avec  ceux 
des  autres  préparations  de  la  Digitale  et, 
en  particulier,  de  la  digitaline  de 
MM.  lloiîioJle  etQuévenne,  mais  que  son 
action  est  incomparablement  plus  éner¬ 
gique. 

«  M.  Vulplan  établit  comme  conclusion 
de  scs  expériences  que  la  digitaline  cris¬ 
tallisée  du  mémoire  n®  3  a  une  action 
évidente  et  énergique  sur  ie  cceur;  et 
comme  il  s^agit  dhme  substance  définie^ 
que  l’on  peut  obtenir  coiisiammcnt  iden¬ 
tique,  on  est  à  même  de  doser  cette  ac- 
lioi],  ce  qui  est  à  peu  près  impossible 
lorsqu'il  s'agit  de  Ja  digitaline  de 
MM.  ïïomoile  et  Qnévenne,  substance 
d  énergie  forcément  variable^  snivatit  les 
diverses  circonstances  do  la  récolte  des 
plantes  et  de  la  préparation. 

«  En  présence  des  résuliats  consignés 
dans  ces  trois  séries  d'observations,  la 
commission  pour  le  prix  OriHa  ne  pouvait 
pins  conserver  de  doutes  sur  l’action 
pliysiologique  et  médicale  de  la  nouvelle 
substance. 

{Aeadémte  de  médecine^  30  janvier  1872.) 

Pf  eparation  de  la  digiialîne  ûrislaUàéc 

de  Native  lie. 

L’ancien  procédé  d'IIomolle  et  Qué- 
venne  faisait  rechercher  la  digitaline  dans 
ta  macération  aqueuse  de  la  poudre  de 
Digitale  et  rejetait  le  résidu.  M.  Aativelle 
a  démontré  que  c'était  justement  dans  le 
résidu  de  la  macération  que  se  trouvait 
en  totalité  la  digitaline  unie  à  un  principe 
très-amer  non  cristallisable,  Aussi  a-t-il 
substitué  le  traitement  alcoolique  au 


traitement  aqueux.  11  concentre  par  éva¬ 
poration  Ja  teinture  alcoolitjun  obtenue,, 
il  traite  ensuite  par  J'eau  qui  ne  préci¬ 
pite  pas  la  digitaleine^  mais  qui  préci^ntc 
deux  substances  presque  insolubles  ;  la 
et  la  ihffüiue  sous  (orme  d’un 
dépôt  poisseux.  Puis  le  dépôt  est  traité 
par  l’alcool  bouitlanl  qui  dissout  la  digi- 
taiine  et  la  dtg  tin?  et  les  abandonne  par 
le  repos,  après  refroidissement*  sous 
rapparence  de  cristaux  formés  a  la  sur¬ 
face!  du  liquide  et  contre  les  parois  du 
récipient.  Pour  séparer  la  dîgîtîne  de  ta 
digi  aline,  M.  Nat i voile  traite  le  mélaiïge 
cristallin  par  le  cbîoro forme  qui  ne  dis¬ 
sout  que  la  digitaline  et  la  fiiit  déposer 
par  évaporai  ion  ;  il  la  purifie  par  cristal¬ 
lisation  dans  l'ûlcooL 
En  opérant  suivant  les  indications  de 
M.  Nali relie  on  obtient  la  digiuiine  pure 
cristallisée  sous  J  aspect  d'une  substance 
blanche,  iimdore*  qui,  vue  au  micros¬ 
cope,  semootre  formée  depeiîis  cristaux 
lamellaires  et  prismatiques.  Elle  est  com¬ 
plètement  insoluble  dans  l'eau  à  iaqucdle 
elle  donne  cependant  une  saveur  très-’ 
amère  ;  elle  est  peu  soluble  dans  Tétlier 
el  dans  la  benzine,  mais  très-soin bln  dans 
l’alcool  et  surtout  dans  le  chloroforme. 
Elle  donne  par  la  lusîon  un  liquide  inco¬ 
lore  qui  brunit  et  se  décompose  it  une 
température  élevée  en  donnant  des  fu¬ 
mées  blanches.  La  digitaline  de  iNaiivelb? 
donne  comme  celle  d'Homolle  et  Qué- 
venno  une  belle  couleur  vert  émeraude 
au  contact  de  l’acide  cblorbydrique. 


TABLÊAU 

DES  ÉQOl valants  JnSïlAItEUTJOLCS 
DE  U  mOlTAnE. 


D’après  MM.  ïlomolle  et  Quévenne  un 
miiligrainme  de  digitaline  est  représenté 
par  : 


Poudre  de  Digitale* 
Teinture  alcoolique. 
Teinture  étbérée... 
Extrait  aejueux.  .... 

—  alcoolique,.. 

—  éthéré.,.**. 


ISgüuU.  oui)  ,îi3 
•M  —  oiiO 

O  ,U  iS 
O  ,«>5 
0  ,012 


Nous  empruntons  à  rexcellentc  thèse 
de  .\L  le  docteur  Legroux  les  détails  sui¬ 
vants  sur  les  autres  principes  de  la  Digi- 


Digdoh^e^  ta  di^italosc  est  d'un  bc 
aspect  blanc  ciistailin,  micacée  comme 
de  la  cholestérine  ou  aiguillée,  lusiüle 
à  2UÜ  degrés,  soluble  n  bü  degrés  dajis 
racîdc  su ifu tique  et  lui  donnant  une 
simple  leinfc  jaune  paille,  tandis  qu’avec 
le  même  acide  un  peu  dilué  elle  lormu 
une  solution  rose.  Elle  est  neuire,  insi¬ 
pide,  insoluble  dans  reau,  soluble  dans 
Vétlier  et  l'alcool* 

Lhgiiaim.  Découvert  en  môme  temps 
par  M.  M.  Kûsmann  et  par  MM.  llûmûll& 
et  Quevenne.  Matière  neutre  farineuse 
bJanclie,  offj'ant  des  indices  de  cristalli* 
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talion  au  microscope,  insoluble  dansl'é- 
tUi-r,  soluble  dans  falcool  j  insipide  ou 
du  moins  un  peu  âcre,  abandonnant  à 
reau  une  matière  transparente  dans  la¬ 
quelle  réside  surtout  cette  légère  âcreté  ; 
caractérisée  par  sa  forme  pulvérulente 
blanche  et  la  propriété  de  sa  solution  al¬ 
coolique,  ti*étre  précipitée  par  la  potasse 
caustique.  ' 

Berzéiius  prétend  que  le  dîgitalin  n'est 
antre  chose  que  de  la  sîlicine- 

Aspect  d’une  gomme  blonde 
en  écailleSj  soluble  dans  l'eau  et  Talcool 
faible,  très-peu  dans  l'alcool  è  DO  tlegiés 
et  au-dessus,  insoluble  dans  Téther  ;  sa¬ 
veur  d'abord  douceâtre,  puis  arrière-gout 
âcre  :  propriétés  électro-négatives  un  peu 
plus  prononcées  que  les  précédentes. 
Elle  trest  peut-être  que  la  partie  du  di- 
giUlin  soluble  dans  l'caLi,  um%  coloré 

1 

I 


par  quelque  matière  étrangère.  La  dîgi- 
talide*  comme  le  digitalîti,  est  précipitée 
de  sa  dissolution  alcoolique  par  la  potasse 
caustique. 

digitalîque  (P.  Morin\  Olanc  cris¬ 
tal  lisable  ;  saveur  acide  odeur 
pouvant  devenir  sufîocante  par  Texcès  de 
la  chaleur  5  soluble  dans  l’alcool  et  un  peu 
dans  ï'éLher  ;  remarquable  par  la  facilité 
avec  laquelle  il  se  décompose  â  Taîr  en 
se  colorant  en  brun  î  la  lumière,  la  cha¬ 
leur»  les  alcalis  favorisent  cette  décom¬ 
position. 

Acide  antirrhrmfgue  (P.  IVrorîn)  s’ob¬ 
tient  par  la  dîstillatîoEi  des  feuilles  de 
Digitale.  Incolore,  d’apparence  huileuse, 
saveur  désagréable,  odeur  rappelant  la 
Digitale  fraîche  ;  pouvant  occasionner  de 
la  céphalalgie,  des  étourdissements  quand 
on  le  respire  h  plusieurs  reprises;  volatil 


lUSTOniQUE. 


Il  est  .surprenant  ciu’une  plante  dont  les  propriétés  médicinatessonl 
si  puissantes  et  si  singulières,,  n’ait  pus  figuré  plus  lût  dans  la  classe 
des  végétaux  qui  fournissent  à  la  matière  médicale  tant  et  de  si 
héroïques  agents,  lorsqu’on  voit  Dioscoridc,  Aélius,  accorder  les  pro¬ 
priétés  les  plus  merveilleuses  ù  une  foule  de  simples  dont  la  réputa¬ 
tion  est  venue  se  perdre  dans  les  temps  modernes.  La  première  des- 
cripLion  de  la  Digitale  avait  été  donnée  en  1333  par  Léonard  Fuchs 
(de  Tubingue),  qui  lui  avait  donné  le  nom  qu’elle  porte  aujourd’hui, 
mais  c’est  seulement  en  1721  qu’au  rapport  de  Murray,  on  voit  la 
Digitale  admise  dans  la  pharmacopée  de  Londres,  d’où  elle  est  d'abord 
bannie  pour  reparaître  en  1788,  et  prendre  place  définitivement  dans 
les  traités  des  drogues,  Murray  attribue  celle  fluctuation  à  l'idée 
exagérée  qu’on  se  faisait  des  propriétés  vénéneuses  de  celte  plante. 
C’est  à  dater  des  travaux  de  Wilhering,  médecin  anglais,  que  sa  vertu 
anlihydropique  ou  hydragogue  fut  inconteslublcment  reconnue,  et 
que  son  efücacitc  fut  tellement  vantée,  qu’on  crut  rhumanilé  à  ja¬ 
mais  prémunie  contre  les  hydropisies.  Cet  espoir  devait  être  bientôt 
déçu. 


C’est  à  la  môme  époque  que  Gullen,  ami  de  Withering,  signala  en 
même  temps  que  lui  une  autre  propriété  de  la  Digitale  pourprée,  qui, 
jointe  à  celle  sur  laquelle  Withering  venait  d’appeler  l’attenlion,  com¬ 
plète  à  peu  près  ce  qu’on  doit  obtenir  et  étudier  de  l’aclioii  théra¬ 
peutique  de  cette  plante  :  nous  voulons  parier  de  rinlluence  sédative 
qu’elle  exerce  sur  le  grand  appareil  de  la  circulation,  et  principale¬ 
ment  sur  le  cœur,  dont  elle  ralentit  singulièrement  les  mouvements. 
C’est  pour  cela  qu’elle  a  mérité  d'ôtre  appelée  rüi;t>îum  du  cœur. 

La  Digitale  a  des  propriétés  générales  qui  devraient  la  classer  parmi 
les  végétau.x  iiarcotico-àcres  dont  elle  produit  physiologiquement 
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tous  les  effets  caractéristiques.  Mais  comme  parmi  scs  effets  dominent 
surtout  ladiurèsequi  nese  faitguèro  remarquerdans  l’action  immédiate 
des  plantes  narcoLico-âcres,  et  la  sédation  du  pouls,  qui,  bien  qu’elle 
fasse  partie  de  celte  action»  n’est  pourtant  pas  aussi  marquée  et  aussi 
spécifique  après  l’absorption  de  la  belladone,  du  datura,  de  la  ciguë, 
de  l’aconit,  etc,,  qu’après  celle  de  la  Digitale,  c’est  sous  le  litre  de  ces 
deux  propriétés  principales,  savoir  :  l’action  diurétique  et  l’action  sé¬ 
dative  du  cœur,  que  le  végétal  dont  nous  nous  occupons  a  été  classé 
dans  la  nialièrc  médicale. 


EFFETS  rUYSIOLOGlQUES. 


La  Digitale  exerce  une  action  locale  irritante,  mais  à  la  manière 
de  tous  les  agents  morbifiques  qui  attaquent  les  tissus  et  peuvent  les 
désorganiser.  Sa  poudre,  appliquée  sur  une  membrane  muqueuse  ou 
sur  le  derme  dénude,  y  produit  une  irritation  fort  cuisante,  puis  une 
phlegrnasie  qui  peut  aller  jusqu’à  Tulcéralion.  Mais  ce  serait  tomber 
dans  l’erreur  que  de  faire  procéder  de  cette  lésion  locale  les  phéno¬ 
mènes  généraux  spécifiques  qui  appartiennent  à  l’absorption  de  la 
Digitale;  et  qui  résultent  de  son  action  immédiate  sur  le  système  ner¬ 
veux  au  moyen  du  sang  qui  s’en  fait  le  véhicule  et  le  dissolvant. 

A  rintérieur,  îa Digitale  fut  d'abord  employée  à  litre  d’éméto-cathar- 
liquc  (15JD-1770),  puis  en  177S  Witbering  lit  connaître  ses  proprié¬ 
tés  hydragogues,  et  Cullcn  constata  plus  tard  son  action  sédative. 

Aciion  SU7'  les  voies  digestives.  Nous  avons  dit  que  l'intolérance  de 
l’estomac  pour  la  Digitale  avait  été  le  premier  phénomène  constaté. 
En  général,  à  dose  thérapeutique,  ce  phénomène  ne  se  produit 
pas  et  se  borne  à  un  peu  d’anorexie  ou  de  pesanteur  dans  l'esto- 
raac.  Dans  l’empoisonnement  par  la  Digitale  ou  la  digitaline,  c’est-à- 
dire  à  dose  fortes  et  surtout  par  le  fait  de  l’accumulation  de  doses,  les 
vomissements  sont  bilieux,  fréquents  et  quelquefois  môme  incoer¬ 
cibles.  Cette  aciion  sur  le  tube  digestif  se  montre  surtout  lorsque  la 
Digitale  a  été  introduite  par  les  premières  voies  et  paraît  tenir  à 
l’action  irritante  directe  de  ce  médicament.  Mais  il  fautavouer  queTin- 
lülérancc  du  tube  digestif  se  montre  encore  lorsque  la  substance  a 
été  introduite  dans  le  tissu  cellulaire  ou  dans  les  veines.  Cela  porterait 
à  croire  que  la  Digitale  se  comporte  comme  la  morphine  et  réméline 
et  s’élimine  par  l’estomac.  A  dose  faible,  il  n’y  a  qu’un  peu  de  consti¬ 
pation  ;  à  forte  dose,  il  peut  y  avoir  une  diarrhée  séreuse  abondante 
composée  de  matières  analogues  à  celles'des  vomissements. 

Action  sur  ia  circulation.  —  Ce  qu’on  sait  le  mieux  de  l’action  de  la 
Digitale,  c’est  qu’elle  diminue  le  nombre  des  battements  du  cœur, 
abaisse  la  température  animale  et  augmente  la  sécrétion  unnaii  e.  Ce 
sont  là  des  faits  bien  connus  et  qu’on  peut  contrôler  tous  les  jours; 
mais  si  l'on  veut  pénétrer  plus  avant  dans  le  mécanisme  de  cette  ac- 
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tîon,  on  se  heurte  à  des  dinicullcs  de  toute  nature  et  Ton  a  peine  à 
entrevoir  encore  une  solution  réelle  et  scientiriquede  l’action  physio¬ 
logique  de  la  Digitale. 

L’action  de  la  Digitale  sur  la  circulation  a  trop  d'importance  au 
point  de  vue  physiologique  et  tlïérapeutique  pour  que  nous  n’y  insis¬ 
tions  pas  d’une  manière  toute  particulière.  Il  existe  môme  une  telle 
obscurité  sur  ce  problème,  que  nous  devons  entrer  dans  une  analyse 
minutieuse  pour  permettre  au  médecin  de  se  reconnaître  dans  ce  dé¬ 
dale.  Nous  n’apporterons  pas  malheureusement  la  solution  de  toutes 
les  questions  que  nous  allons  aborder,  mais  nous  ferons  tous  nos 
efforts  pour  préciser  d’une  manière  claire  et  nette  l'état  actuel  de  nos 
connaissances  sur  cette  question  si  complexe. 

Zû  Digitale  adminhirée  à  l’homme  sain  d  dose  modérée  et  progressive 
diminue  la  fréquence  du  pouls. 

Dès  1785,  Withering,  dans  une  première  monographie  faîte  en  col¬ 
laboration  avec  Cutlcn,  avait  établi  cette  première  loi.  Depuis  ce 
temps,  elle  a  été  confirmée  par  Sebiemann  en  1780,  Jorct  et  Andral  en 
1834,  par  M.Homolle  en  184l,  puis  par  Germairi(do  Château-Thierry), 
Ilouchardat  et  Saiidras,  Stroht,  Eouillaud  et  nous-mêmes.  Entrons 
dans  quelques  détails  à  ce  sujet. 

Lorsqu’on  fait  l’expérience  sur  un  sujet  sain  et  jeune  dont  le  sys¬ 
tème  vasculaire  n’a  pas  encore  été  altéré  par  l'âge,  et  qu’on  donne 
de  la  Digitale  à  dose  modérée  et  progressivement  croissante,  on  voit 
que  la  diminution  de  fréquence  des  pulsations  se  produit  toujours. 
!\lais  il  faut  que  l’observateur  sache  bien  que  celte  diminution  du 
nombre  des  pulsations  se  produit  lentement,  qu’elle  ne  se  montre 
guère  que  le  deuxième  ou  troisième  jour  de  l'administration  du  mé¬ 
dicament.  On  peut  ainsi,  sans  déranger  autrement  l’organisme,  faire 
tomber  le  pouls  de  60  â  50  et  môme  40  sans  troulder  la  santé  du  sujet. 
Si  alors  on  cesse  radministration  de  la  Digitale  soit  progressivement, 
soit  brusquement,  on  voit  que  celte  diminution  du  pouls  persiste  en- 
cori'  deux  jours  après  la  cessation  de  la  Digitale  ;  puis  le  pouls  revient 
û  réUil  noi’uiiil.  Il  faut  ajouter  que,  dans  ce  cas,  la  diminution  du  nom¬ 
bre  des  puisations  en  laisse  intact  le  rhythme  et  qu’il  ne  se  produit 
aucune  inlerinittencc,  comme  le  montre  d’une  manière  évidente  le 
I  tracé  du  sphygmographe. 

2"  La  Digitale  donnée  à  C homme  à  dose  toxique  dé tei'mine  la  diminu¬ 
tion  de  la  fréquence  du  pouls  avec  altération  du  rhythme.  En  pareil  cas,  le 
pouls  devient  rare,  irrégulier  et  intermittent,  et  cela  fiepuis  le  com¬ 
mencement  jusqu’à  la  mort.  Le  rhythme  qui  est  iiTCguIier  devient 
.  quelquefois  périodique;  il  manque  alors  une  pulsation  tantôt  sur 
deux,  tantôt  sur  trois,  tantôt  sur  quatre  pulsations, 

3*  La  Digitale  produit-elle  chez  l'homme  l'accélération  du  pouls? 
Quelques  observateurs,  Sanders  entre  autres,  elM.  HirU,  prétendent 
que  la  Digitale,  avant  de  diminuer  la  fréquence  du  pouls,  comiiienco 
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par  l’accélérer.  M.  lîomolle  dît  également  l’avoir  constaté,  mais  d’une 
manière  exceptionnelle.  Nous  avons  clierclié  bien  souvent  cette  accé¬ 
lération  première  du  pouls  sans  la  rencontrer.  Dans  les  cas  d’empoi¬ 
sonnement  que  nous  avons  pu  observer,  comme  dans  ceux  dont  nous 
avons  lu  la  relation,  nous  n’avons  jamais  constaté  ce  fait.  Dans  les 
cas  de  radminislralion  de  la  Digitale  à  dose  lîiérapeutique,  nous 
l’avons  quelquefois  rencontrée,  mais,  nous  avons  dû  nous  demander 
si  cette  fréquence  du  pouls  ne  tenait  pas  à  l’émotion  que  causait  au 
malade  une  exploration  attentive  de  ses  fonctions.  Nous  devons  con¬ 
clure  que  cette  accélération  première  est  accidentelle  et  fugace,  et  que 
la  diminution  de  la  fréquence  du  pouls  est  le  fait  ordinaire  et  constant. 

4“  Ikim  quelques  cas,  la  Digitale  administrée  à  dose  thérapeutique  pro¬ 
duit  des  intermittences .  Nous  avons  dit  que  sur  un  sujet  sain  la  Di¬ 
gitale  diminuait  le  pouls  sans  altérer  son  rhyUime,  sans  produire 
d'intermittences.  Il  n’en  est  pas  de  même  chez  les  malades.  Lorsqu’on 
donne  la  Digitale  à  un  malade  atteint  de  pneumonie,  de  rhumatistruî 
articulaire,  de  lièvre  typhoïde,  si  les  organes  de  la  circulation  sont 
sains,  on  ne  produit  pas  d’intcrmitlences,  mais  si  le  malade  est  atteint 
d’affection  organique  du  cœur,  si  les  vaisscÉUix  sont  athéromateux  et  la 
Digitale  donnée  à  doseassez  forte,  on  voitscproduirclesintermittences. 

5*  De  l'action  de  la  Digitale  sur  le  pouls  dans  les  expériences  sur  les  ani~ 
'maux  ;  différences  des  résultats  selon  les  espèces  animales,  ■ 

Il  faut  bien  prendre  garde  à  ce  fait  que  les  différentes  espèces  ani¬ 
males  montrent  une  résistance  variable  à  raction  de  la  Digitale. 

La  grenouille  est  l’animal  dont  le  cœair  y  est  le  plus  sensible;  aussi 
est-elle  le  réactif  le  plus  ordinairement  choisi  ;  et  encore  faut-il  ne  pas 
oublier  que  sa  résistance  ù.  la  Digitale  n’est  pas  la  môme  en  toutes 


saisons. 

Les  oiseaux,  etc»  particulier  les  pigeons  et  les  poules,  la  supportent 
très-bien.  Slonlgiardi  avait  dejè  fait  celte  remarque  et  Schicmann 
est  plus  afiirmatif  encore  :  il  rapporte  qu'une  grosse  ponte  prit  en  4G 
jours  5Ü0  grammes  de  teinture  de  Digitale  sans  en  mourir;  elle  souf¬ 
frait  de  lu  soif,  refusait  toute  espèce  d’aliments,  eut  un  pou  de  diar¬ 
rhée,  fut  triste,  changea  de  plumes,  et  ce  fut  tout. 

Schiemann,  Traube,  et  d'autres  ont  regardé  le  chien  comme  un 
réactif  plus  .sensible.  Nous  croyons  que  c’est  là  «neerreup.  Nos  expé¬ 
riences  nous  ont  montré  qu’on  obtient  très-difficilcmentla  diminution 
de  fréquence  du  pouls  chez  le  chien,  et  encore  ne  l’ob tient-on  que 
d’une  manière  passagère.  Nous  citerons  parmi  nos  expériences  les 
deux  suivantes.  Nous  avons  pris  un  chien  fort  et  résistant,  nous  lui 
avons  administré  delà  digitaline  cristallisée  à  la  dose  de  S  milligram¬ 
mes.  Le  chien  a  eu  des  vomissements,  de  la  diarrhée,  de  l’aflaiblisse- 
ment,  une  hémiplégie,  et  il  a  refusé  toute  nourriture  et  est  mort  au 
bout  de  dix  jours  sans  montrer  le  ralentissement  du  pouls.  Il  avait 
420  pulsations  avant  l'expérience,  il  a  conservé  tout  le  temps  de  sa 
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maladiele  môme  nombre  eLest  mort  préscntanlcncorefSOpulsalions 
presque  jusqu’à  la  fin.  Un  jeune  chien  est  mort  deux  heures  après 
une  injection  de  2  milligrammes,  sans  présenter  non  plus  la  rareté 
du  pouls.  Nous  ajoutons,  comtne  Sebiemann,  que  les  chiens  meurent 
avec  le  cœur  mou,  flasque,  dilaté  et  rempli  de  sang  caillé  ;  c'est  là  ce 
que  nous  avons  toujours  observé,  tandis  que  les  grenouilles  meurent 
avec  le  ventricule  rigide,  dur,  rétracté  et  vide  de  sang,  alors  que  les 
oreillettes  sont  dilatées,  distendues  par  un  sang  rouge  clair.  U  est  im¬ 
portant  d’établir  ces  différences  parce  qu'elles  donnent  lieu  à  des 
résultats  qui  semblent  contradictoires  lorsque  les  détails  de  l'expé¬ 
rience  n’ont  pas  été  donnés.  Nous  croyons  donc  en  définitive  que  le 
chien  est  loin  d’ôtre  le  meilleur  réactif  de  la  Digitale  et  que  cette  con¬ 
dition  a  pu  jeter  un  certain  trouble  dans  bon  nombre  d’expériences. 
C’est  là  CG  qui  nous  explique  comment  .MM,  Douley,  Ilaynal,  lIuLehin- 
son,  Pfalî’,  Gubler,  Eulenburg,  Ehrenhaus,  Legroux,  etc.,  ont  cons¬ 
taté  que,  chez  les  grands  mammifères,  la  Digitale  à  dose  toxique 
augmente  le  nombre  des  pulsations. 

Le  lapin  et  le  cobaye  paraissent  les  meilleurs  réactifs,  et  ce  qu'on 
observe  sur  eux  se  rapproche  beaucoup  de  ce  qu'on  voit  sur  la  gre¬ 
nouille.  Surle  lapin,  par  exemple,  on  observe  très-bien  ce  qu’avaitnolé 
Sanders:  une  accélération  primitive  du  pouls  (198  à  210),  puis  une  di¬ 
minution  de  fréquence  et  le  pouls  tombe  à  la  moitié  de  ce  qu’il  était 
d’abord.  11  n’y  a  plus  qu’une  pulsation  sur  deux.  C’est  là  un  fait  dont 
nous  avons  été  constamment  témoins,  comme  MM.  Vnlpîan  {Société 
de  biologie,  1850),  Gourvat  {Sociéié  de  thêraftevtique,  21  juin  1871)  et 
tant  d’autres;  on  voit  chez  la  grenouille  le  ventricule  se  mettre  en  té¬ 
tanie  et  ne  plus  présenter  qu’une  systole  pour  deux  contractions 
des  orcillettes- 

On  voit  par  ces  détails  qu’il  ne  suffit  pas  do  faire  des  expériences 
pour  éclairer  une  question,  mais  que  le  grand  talent  de  l’expérimenta- 
leur  cüusisle  à  se  placer  dans  des  conditions  telles  que  les  résultats 
deviennent  probants. 

En  résumé,  on  voit  donc  que  sous  le  rapport  de  la  fréquence  du 
pouls  la  grenouille  et  le  lapin  montrent  rapidement  une  diminution, 
tandis  que  chez  le  chien  cette  fréquence  ne  diminue  pas  ou  peut 
môme  ûtre  remplacée  par  une  augmentation.  On  voit  l’accélération 
suivie  de  raréfaction  chez  le  lapin,  alors  que  le  fait  ne  se  montre 
guère  que  chez  la  grenouille.  Enfin  les  intermittences,  au  lieu  de  se 
montrer  toutes  les  trois  ou  quatre  pulsations  comme  chez  l’homme, 
se  montrent  très -régulièrement  toutes  les  deux  pulsations  chez 
la  grenouille  et  le  lapin.  Celte  action  se  produit  d’autant  plus 
sûix-ment  que  la  digitaline  est  plus  pure,  La  digitaline  cristalli¬ 
sée  de  Naiivolle  est  celle  qui  la  fournit  de  la  manière  la  plus  cons¬ 
tante. 

Enfin,  on  remarquera  que  la  Digitale  arrête  le  cœur  des  grenouilles 
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en  systole,  tandis  qu’il  arrête  celui  de  l’homme,  du  chien  et  d’autres 
mammifères  en  diastole. 

6®  Action  de  la  Digitale  sur  la  tension  du  pouls.  Nous  avons  pour  juger 
celte  question  trois  moyens,  le  toucher,  le  spbygmographe  et  l’hémo- 
dynamomèlre.  Voyons  d’abord  ce  que  dit  le  loucher  du  pouls. 

Kinglake  prétend  que  le  pouls,  en  perdant  de  sa  fréquence,  a  con¬ 
servé  de  sa  force  et  de  son  énergie.  Beddoès,  d'après  M.  Legroux,  aurait 
fait  la  même  remarque  avec  un  spbygmographe  de  son  invention, 
MM.  Biddaultet  Williers  disent  également  que  le  pouls  conserve  de  la 
lorce,  de  la  plénitude  et  delà  régularité.  Schwilgué  disait,  en  1805,  que 
l'artère  était  résistante. 

MM .  Legroux  et  Lilion  se  rangent  à  cet  avis. 

En  Italie,  il  en  est  tout  autrement.  Tomasini  etPanzago,  en  1810; 
Rasori, après  dix  ans  d'étude,  en  1811,  démontrèrent  l’aclion  contro- 
stimulantc  de  la  Digitale;  si  bien  que  Giacomini,  après  avoir 
énuméré  les  travaux  de  la  plupart  de  ses  compatriotes,  ajoute  ;  Ce  qui 
n’a  échappé  à  personne,  c'est  le  ralentissement,  la  diminution, 
l'affaiblmement  combiné  à  l’irrégularité  du  pouls. 

D'où  viennent  ces  affirmations  opposées?  C'est  ce  que  nous  allons 
tâcher  d’établir. 

Si  l’on  donne  la  Digitale  à  faible  dose,  ou  à  dose  très-modérée,  à 
un  sujet  sain,  on  trouvera  en  tâtant  le  pouls  que  l’artère  paraît  conser¬ 
ver  de  la  force  et  de  la  plénitude. 

Mais  si  la  Digitale  est  donnée  à  dose  toxique,  il  en  est  tout  autre¬ 
ment.  On  constate,  dans  tous  les  cas  d’empoisonnement,  que  le 
pouls  est  rare,  intermittent  et  dépressible.  Il  en  est  de  même  si  la 
])igitale  est  donnée  à  un  fébfe'citant  atteint  de  pneumonie  ou  de  fièvre 
typhoïde  et  si  l’on  pousse  les  doses  jusqu’à  obtenir  une  sédation 
très-marquée.  Ces  deux  résultats  ne  sont  donc  pas  contradictoires, 
ils  ont  été  observés  dans  des  conditions  différentes.  Voilà  tout. 

Nous  avons  dans  le  sphygmographe  de  M.  Marey  un  instrument  qui 
nous  paraissait  destiné  à  juger  la  question  ;  nous  l’avons  donc  em¬ 
ployé  avec  persévérance  pour  la  solution  de  ce  problème  depuis  près 
de  dix  ans,  et  nous  devons  dire  que  lorsque  le  pouls  a  été  notablement 
ralenti,  le  sphygmographe  a  indiqué  par  la  hauteur  de  la  ligne  d’ascen¬ 
sion  que  la  tension  avait  baissé.  Mais  il  ne  faut  pas  oublier  que  la 
simple  diminution  de  la  fréquence  des  battements  amène  forcément 
une  descente  plus  prononcée  de  la  partie  descendante  du  tracé  et  une 
hauteur  plus  grande  de  l’ascension  de  l’aiguille.  Les  tracés  arrivent 
alors  à  prendre  une  telle  hauteurque  les  papiers  enregistreurs  ordinaires 
finissent  souvent  par  ne  plus  avoir  assez  de  hauteur  pour  recevoir  tout 
le  dessin  de  l’aiguille.  Cet  abaissement  de  la  tension  se  montre 
les  8®,  4®,  5*  jours  et  suivants  après  l’administralion  de  la  Digitale. 

Un  troisième  moyen  déjuger  la  question  consiste  dans  l’emploi  de 
l’hémodynamomètre  ;  mais  n’oublions  pas  que  cet  instrument  ne 
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peut  servir  à  resploration  de  l’homme,  qu’il  n’est  applicable  qu’aux 
mammifères  et  particulièrement  à  ceux  qui  ne  donnent  guère  l’ac¬ 
tion  vraie  de  la  Digitale,  c'est-à-dire  la  réduction  du  nombre  des 
pulsations. 

Traube,  Ackcrmann,  M.  Gourvat,  qui  ont  employé  l’hémodynamo- 
mètre,  n'ont  obtenu  rien  de  précis.  M.  Gourvat,  dont  nous  avons  eu  et 
avons  encore  les  tracés  sous  les  yeux,  n’a  pas  été  plus  heureux  malgré 
la  patience  et  le  zèle  qu’il  a  déployés.  Nous  avons  vu  la  pression  indi¬ 
quée  par  l’hémodynomamètre  varier  d’une  manière  incohérc  te,  n’in¬ 
diquer  souvent  qu’une  légère  différence  dans  la  tension,  alors  que  le 
pouls  variait  du  simple  au  double  et  môme  au  triple.  M.  Lombard, 
dans  une  thèse  fort  bien  faite  (Nancy,  1876)  a  observé  un  abaissement 
de  la  tension  dans  riiémodynamomètre  appliqué  à  des  chiens,  mais 
sans  aucun  rapport  avec  le  changement  dans  le  nombre  des  pulsa¬ 
tions. 

Ce  qui  a  dénaturé  ces  expériences,  c’est  que  les  chiens  sont  do 
mauvais  réactifs  et  que  l’opération  ou  les  opérations  préalables  que 
l’on  fait  subir  à  l’animal  troublent  beaucoup  trop  l’équilibre  de  son 
organisme. 

Nous  nous  résumerons  donc  en  disant  que  la  Digitale  à  dose  élevée 
diminue  la  tension  vasculaire  chez  l'homme  sain,  mais  qu’elle  l’aug¬ 
mente  pent-ôtre  h  petite  dose;  chez  les  malades  c’est  autre  chose,  et^ 
chez  les  gens  atteints  d’asytolie,  on  voit  souvent  la  Digitale  augmenter 
la  tension  du  pouls,  tandis  qu’elle  la  diminue  d’ordinaire  chez  les 
fébricilants. 

7“  Aeiton  de  la  Digitale  sur  le  cœur.  Les  premières  expériences  faites 
en  vue  de  constater  l’action  élective  de  la  Digitale  sur  le  cœur  ont  été 
faites  d’abord  par  Stannius,  puis  par  Traube  en  1851,  par  M.  Vulpian 
en  1855  et  enlln  par  M.  Gourvat  en  1871. 

Maïs  si  l’on  veut  connaître  cette  action,  il  ne  faut  pas  déposer  direc¬ 
tement  la  digitaline  sur  le  Cœur,  parce  que,  d’une  part,  la  digitaline  a 
une  action  irritante  locale,  et  ensuite  parce  que  la  digitaline  est  un 
poison  musculaire.  Nous  reviendrons  plus  loin  sur  cette  action.  Pour 
bien  juger  de  l'action  élective  de  la  digitaline  sur  le  cœur,  il  faut  au 
contraire  l’introduire  dans  l’organisme  loin  de  ce  muscle  et  ne  l’y 
laisser  arriver  que  par  lacircnlaüon.  On  peut  constater  alors,  comme 
l’a  établi  AI,  Vulpian,  que  la  digitaline  peut  produire  l’arrôt  du  cœur 
avant  que  la  motilité  volontaire,  la  sensibilité  et  les  autres  propriétés 
et  fonctions  de  l’animal  aient  subi  une  iiiodirication  bien  reconnaissa¬ 
ble.  Si  l’on  a  pris  soin  île  mettre  le  cœur  de  la  grenouille  à  nu  avant 
de  commencer  l’expérience,  on  constate  qu’il  se  forme  d’abord  de  la 
conlractme  à  a  pointe  du  cOEur,  puis  dans  quelques  points  isolés, 
puis  que  le  \entricule  ne  donne  plus  qu’une  systole  pour  deux 
contractions  auriculaires,  enfin  qu’il  s’arrête  en  contraction  alors 
que  les  oreillettes  s'arrêtent  en  diastole,  distend  Lies  par  le  sang  el 
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contrastant  avec  le  venlricule  qui  est  petit,  blanc,  dur  et  ritride.  Nos 
expériences  sur  ce  point  sont  entièrement  concordantes  avec  celles 
de  MM.  Vu  1  pian  et  Gourvat. 

Jusqu’ici,  tout  est  bien  simple  ;  mais  si  l’on  veut  aller  plus  loin  on 
se  perd  dans  des  hypothèses  que  la  pratique  expérimentale  ne  jus- 
tilio  plus. 

Slannius  admettaitque  laDigitale  agit  directement  sur  le  myocarde, 
mais  celte  opinion,  qui  est  peut-être  la  vraie,  n’a  pas  été  adoptée. 
Traube pense  que  ce  n’est  pas  sur  le  tissu  musculaire,  mais  bien  sur  le 
système  nerveux  du  cœur  que  se  porte  l’action  primitive  de  la  Digitale. 
Traube  a  fait  ses  expériences,  non  plus  sur  la  grenouille,  mais  sur  des 
mammifères  et  en  particulier  sur  des  chiens.  Il  crut  d’abord  que  la 
Digitale  agissait  primitivement  sur  la  moelle  allongée,  puis  sur  les 
pneumo-gastriques.  11  s’appuyait  sur  ce  que  les  chiens  chez  lesquels 
on  avait  préalablement  coupé  les  nerfs  vagues  ne  présentaient  pas  la 
diminution  du  pouls.  Nous  avons  vu  plus  haut  ce  qu’il  faut  penser  de 
cette  assertion,  il.  Vulpian  a  montré  au  contraire  que  les  chiens 
meurent  empoisonnés  par  la  digitaline  alors  qu*ils  ont  les  nerfs 
vagues  préalablement  coupés. 

La  théorie  de  Traube  une  fois  démentie  par  l’expérimentation, 
on  plaça  l’action  primitive  de  laDigitale  dans  les  ganglions  situés 
dans  l’épaisseur  des  parois  du  cœur  ou  môme  dans  les  extrémités 
périphériques  de  certains  nerfs  cardiaques  et  en  particulier  des  pneu¬ 
mo-gastriques.  I  II  , 

Cette  nouvenc  théorie  est  de  nouveau  tombée  devant  les  expérien¬ 
ces  de  M,  Vulpian  et  de  M,  Gourvat  qui  ont  montré  que  l’animal 
curarisé  mourait  de  la  digitaline  tout  comme  l’animal  ayant  son 
système  nerveux  intact;  cependant  avec  cette  différence  que,  chez 
l’animal  curarisé,  l’absorption  est  diminuée  et  demande  plus  de 
temps  pour  se  faire.  Eu  somme,  on  voit  que  l’action  de  la  Digitale 
sur  les  muscles  et  les  nerfs  du  cœur  e.xiste  réellement,  mais  qu’il  est 
impossible  de  la  préciser. 

8“  de  la  Diyitale  sur  les  mrfs  vuso^moteurs ,  —  M.  Legroux 

avait  rapporté  dans  sa  thèse  luic  expérience  qu’il  avait  faite  sur 
un  lapin  et  dans  laquelle  il  avait  constaté  qu'un  centigramme 
de  digitaline  avait  rendu  l’artère  centrale  de  l’oreille  filiforme  pen¬ 
dant  vingt-quatre  heures.  Il  en  avait  conclu  que  la  Digitale  agit  pr;- 
milivemeiit  sur  le  pneumo-gastriqiic,  et  il  faisait  découler  de  cette 
théorie  l’action  sédative  sur  la  température,  la  diminution  du  nom¬ 
bre  des  pulsations,  l’augmentation  do  la  sécrétion  urinaire,  etc.  Lau- 
der  Burnlon,  A.  Bernard  Mayer,  MM.  Ilirtzel  Gubler  l'avaient  adoptée 
et  une  nouvelle  expérience  de  M.  Gourvat,  identique  ù  celle  de 
M.  - Legroux,  semblait  devoir  fixer  définitivement  lu  science  fl  ce 
sujet.  Tel  n'est  pas  l’avis  de  M.  Vulpian  qui  croit  que  cette  théorie 
doit  encore  être  réservée. 
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Pour  terminer  ce  qui  regarde  la  circulation  nous  ajouterons  que  la 
■digitaline  est  sans  action  sur  les  cœurs  lymphatiques  des  grcuouilies 
et  que  ceux-ci  ne  sont  aucunement  influencés,  alors  que  le  cœur  a 
cessé  de  balLrc  (Vulpian,  Société  de  biologie^  1850). 

Action  de  la  Digitale  sur  le  tissu  musculaire.  Stanniiis,puis  MM.  Bou- 

chardatet  Saudras,  Bouley  et  Haynal,  Homolle»  Tardieu,  etc,,  avaient 
noté  dans  presque  toutes  leurs  observations  que  les  animaux  empoi¬ 
sonnés  par  la  Digitale  étaient  pris  de  lassitude,  d’abattement,  de  lai- 
blesse,  de  prostration  et  parfois  de  tremblements  spasmodiques.  Le 
fait  étant  bien  constaté,  il  était  intéressant  de  rccbercber  si,  dans  co 
cas,  la  Digitale  avait  agi  sur  le  système  nerveux  ou  directement  sur 
les  muscles.  Vulpian  et  M.  Gourvat  ont  montré  que  des  grenouilles 
auxquelles  on  injecte  t  à  3  milligrammes  de  digitaline  perdent  la  con- 
traclili té  musculaire  d’une  manière  directe  sans  que  celto  altération 
puisse  être  mise  sur  le  compte  de  i’arrûl  du  cœur  ou  d’une  altération 
des  nerfs  moteurs.  On  en  a  pour  preuve  que  les  grenouilles  dont  le 
cœur  est  arrêté,  ou  dont  le  curare  a  paralysé  les  nçrfs  moteurs,  con¬ 
servent  encore  assez  longtemps  les  muscles  intacts,  tandis  que  ces 
mômes  grenouilles  digitalisées  perdent  promptement  la  contractilité 
musculaire, 

I 

Quant  à  l’action  de  la  Digitale  sur  les  muscles  lisses  elle  est  beau¬ 
coup  moins  évidente,  et  nous  avons  eu  lieu  d’indiquer  les  motifs  dç 
notre  vèservù  (llupijort  sur  te  travail  de  M,  Gourvat,  Société  de  Ibéra- 
peu  tique,  1871). 

'11)“  Action  de  la  Digitale  sur  la  moelle  et  tes  nerfs  spinaux.  A  dose  tbé- 
rapeuüque,  la  Digitale  n'a  pas  d'action  bien  manifeste  sur  le  sj'slème 
nerveux,  tout  se  borne  à  des  bourdonnements  d’oreilles,  à  quelques 
étourdissements,  un  peu  d'insomnie  o,u  simplcmcuL  du  bùillcmeut.  A 
dose  toxique,  il  n’en  est  plus  de  même  et  la  digitaline  produit  alors 
une  céphalalgie  atroce  avec  vertiges  et  douleurs  vives  le  long  de  la 
colonne  vertébrale,  qui  se  traduisent  à  la  mort  par  une  congestion 
plus  ou  moins  intense  de  la  moelle, 

A.  Weil  cilé  par  M,  Vulpian  prétend  que,  chez  les  grenouilles  empoi¬ 
sonnées  jxir  de  faibles  doses  de  digitaline,  le  pouvoir  réflexe  de  la 
moelle  est  affaibli,  iieibuizen  aurait  fait  la  môme  remarque.  M.  Vul- 
t  pian' objecte  que  ce  fait  aurait  besoin  detre  mieux  établi,  et  nous 
ajouterons  que  dans  nos  expériences  nous  avons  vu  ce  pouvoir  réflexe 
^  persister  alors  que  les  grenouilles  étaient  déjîi  très- éprouvées  parla 
i  Digitale,  M.  Gourvat  dit  avoir  noté  une  paralysie  deja  moelle  et  des 
nerfs  moteurs,  mais  il  faut  faire  encore  des  réserves  ù  cet  égard,  sur- 
;  tout  en  ce  qui  concerne  la  moelle. 

F  11'*  Action  de  la  Digitale  sur  la  température.  Les  auteurs  qui  parlent 
►  de  l’action  de  la  Digitale  sur  la  température  ne  parlent  guère  que  do 
la  température  des  fébricilanls- Nous  avons  observe,  dans  un  cas  d'em- 
’  poisoniiement  par  la  Digitale  qui  n’a  pas  été  du  reste  très-grave,  ([uo 
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la  température  était  tombée  au-dessous  de  36®,  alors  que  le  pouls  était 
à  peine  sensible,  rare  et  intermittent.  Nous  reviendrons  sur  ce  sujet 
quand  nous  parlerons  du  traitement  des  pyrexies  par  la  Digitale. 

12®  ylca'onsur  les  fonctions  de  nutrition.  Nous  avons  noté  au  commen¬ 
cement  de  ce  chapitre  combien  était  fréquente  l’intolérance  des  voies 
digestives  pour  laDigilale.  Dans  tous  les  cas  d’empoisonnement  on 
a  noté  les  vomissements  et  souvent  la  diarrhée.  Si  l’on  y  joint  l’abais¬ 
sement  de  la  température  et  du  pouls,  la  rétraction  des  tissus,  etc., 
on  aura  l'a.spect  du  choléra.  Chez  les  animaux  en  expérience,  tous 
les  o!)servatcurs  ont  noté  l’inappétenee  presque  absolue  ou  môme 
absolue.  Toutes  ces  conditions  expliquent  comment  ramaigrissement 
est  si  rapide. 

13®  Action  SW'  la  respiration.  Quand  les  doses  de  Digitale  sont  modé¬ 
rées,  la  respiration  est  peu  troublée,  elle  est  seulement  ralentie  et  cela 
s'oliscrve  aussi  bien  chez  l’homme  que  chez  les  animaux.  Mais  quand 
on  arrive  aux  doses  toxiques  on  voit  que  chez  les  animaux,  et  surtout 
chez  les  mammifères,  la  respiration  s’accélère. 

14®  Action  sur  la  sécrétion  urinaire.  La  Digitale  amène  la  diurèse,  mais 
l’amène-t-elle  d’une  manière  directe  ? 

Une  chose  fort  remarquable  et  à  laquelle  on  n’a  pas  fait  assez  atten¬ 
tion,  c’est  que  tous  les  sédatifs  de  la  circulation  sont  diurétiques,  et 
réciproquement  que  tous  les  diurétiques  sont  sédatifs  de  la  cireuîa- 
lion,  à  commencer  par  le  froid  jusqu'au  nitrate  de  potasse,  à  la  Digi¬ 
tale,  à  la  scille,  aux  pointes  d’asperges,  4  l’éther,  etc.  D'où  vient  cette 
communauté  de  propriétés,  cette  liaison  intime  entre  l'une  et  l’autre 
de  ces  actions  ?  car  il  y  a  là  plus  qu’une  coïncidence;  on  ne  peut  y 
méconnaître  un  rapport  qui  tient  à  ce  que,  entre  le  plus  ou  le  moins 
d’activité  de  la  sécrélion  urinaire  et  delà  circulation  du  sang,  il  existe 
une  relation  physiologique  dont  on  n’a  pas  recherché  la  loi. 

Un  fait  tout  d’abord  doit  frapper,  fait  opposé  au  précédent,  c’est 
que  toutes  les  causes  qui  stimulent  la  circulation,  la  calorilicatîou, 
les  fonctions  végétatives  et  l'action  de  la  peau,  diminuentla  sécrétion 
de  l’urine.  Ainsi  agissent  les  lièvres  essentielles  générales  et  les  mé¬ 
dicaments  sudorifiques,  échauflants,  pyrétogénéliques.  D’un  autre 
côté,  nous  voyons  tout  ce  qui  agit  dans  un  sens  opposé,  tout  ce  qui 
enraye  les  fonctions  végétatives,  ce  qui  diminue  la  chaleur  organique 
et  l’action  cutanée,  affaiblir  l’action  du  cœur,  etc.,  déterminer  une 
diurèse  copieuse.  Dans  ce  cas  sont  la  syncope,  la  peur,  la  période  de 
frisson  des  fièvres,  l'état  qu’on  désigne  sous  le  nom  de  vapeut's, 
l'asthme  nerveux,  rhypochondrie,lesmédicaments  antispasmodiques, 
le  froid,  etc...,  toutes  circonstances  qui  diminuent  la  fonction  de  ca- 
îorilication,  l'action  du  cœur,  et  qui  en  même  temps  font  rendre  des 
urines  copieuses  et  limpides. 

On  peut  donc  mesurer  la  puissance  sédative  d’un  agent  thérapeuti¬ 
que  par  sa  puissance  diurétique,  et  réciproquement.  Mais  est- ce  l’ac- 
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tion  diurétique  qui  produit  l’aclion  sédative,  ou  bien  la  première  est- 
elle  due  à  celle-ci  ?  Nous  pensons  que  c’est  parce  que  la  Digitale  est 
un  agent  directement  sédatif  qu'elle  produit  la  diurèse,  au  même  litre 
que  nous  pensons  qu’un  bain  frais  ou  le  sentiment  de  la  peur  n’aug¬ 
mentent  subitement  la  sécrétion  et  l'émission  des  urines  que  parce 
qu’ils  ont  primitivement  causé  une  sédation  profonde.  Il  semblerait 
que  lorsque  les  fondions  végétatives  et  plastiques  se  ralentissent, 
comme  dans  les  circonstances  citées,  lorsque  l’action  exhalante  de 
la  peau  est  diminuée,  que  le  sang  n’a  pas  une  circulation  périphérique 
bien  énergique,  toute  la  sérosité  qui  n’est  pas  employée  par  ces  fonc¬ 
tions  trouve  à  s’échapper  à  travers  réinonctoire  uropoiélique  ;  et  ce  qui 
vient  à  l’appui  de  cette  idée,  c'est  que  dans  ces  diurèses  dues  i\  la  sur* 
sédation  de  l’organisme,  les  urines  sont  limpides,  peu  denses,  d’une 
pesanteur  spécifique  peu  considérable,  très-peu  chargées  de  matière 
colorante  et  d’urée.  Il  est  à  remarquer  aussi  que  toutes  les  causes  phy¬ 
siques  ou  morales  qui  enchaînent  les  manifestations  d’activité  vitale 
et  jettent  l’économie  dans  la  sédation,  comme  les  syncopes,  la  peur 
et  certains  agents  de  la  Matière  médicale,  etc.,  augmentent  considé¬ 
rablement  l'absorption  ;  et  comme  cette  absorption  s’c.xcrcc  d’abord 
sur  les  liquides  les  moins  anîmalisés  et  les  plus  ténus,  tels  que  la  sé¬ 
rosité,  on  trouve  encore  dans  cette  circonstance  une  nouvelle  condi¬ 
tion  de  diurèse  et  une  manière  de  concevoir  l’action  utile  des  médi¬ 
caments  analogues  à  la  Digitale  dans  le  traitement  des  hydropisies  ou 
des  épanchements  séreux. 

lo®  sur  l'appareil  de  la  vision.  Cette  influence  ne  se  fait  sentir 

que  lorsqu’on  a  dépassé  les  doses  thérapeutiques  :  la  dilatation  de  la  pu¬ 
pille  est  un  des  premiers  symptômes  de  l'intolérance,  scion  Stannius 
et  M.IIervieux.  II  y  a  en  môme  temps  de  l’obnuhilation  qui  peut  aller 
jusqu’à  la  cécité  complète.  Les  yeux  sont  injectés  et  saillants,  la  pu¬ 
pille  reste  dilatée  et  immobile.  Appliquée  localement  sur  les  yeux, la 
digitaline  irrite  la  conjonctive  comme  la  muqueuse  stomacale. 

10®  Aclion  sur  les  organes  génitaux,  Joerg  [Archiv,  dcMéd.,  1831)  attri¬ 
buait  à  la  Digitale  la  propriété  d’exciter  des  érections  et  des  pollutions, 
en  même  temps  que,  chez  la  femme,  elle  produirait  des  phénomènes 
analogues  à  ceux  de  l'apparition  des  règles.  BrugUmann,  au  contraire 
{/liiUetin  de  ihérop.^  1833),  et  depuis  lui,  MM.  Corvisarl,  Laroche,  Le- 
groux,  etc.,  regardent  la  Digitale  comme  anaplirodisiaque. 

D’un  autre  côté,  M.  Delpech  aurait  vu  chez  les  femmes  en  travail 
!  d’accouchement  la  Digitale  provoquer  des  con  tractions  efficaces  sé¬ 
parées  par  des  intervalles  réguliers.  Celte  propriété  d'exciter  l’utérus 
.a  été  employée  pour  provoquer  des  avortements  (Tardieu, /oc.  cit.) 

EFFETS  TnÉRAPF.UTlQUES. 

Nous  n’avons  à  nous  occuper  ici  de  ocs  e!lcls  qu’en  tant  qu’ils  se 
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rapportent  ù  la  médication  sédative,  puisqu’aillDiirs  nous  avons  parlé 
des  diurétiques  et  des  indications  qu’ils  peuvent  remplir.  La  Digitale 
a  bien  aussi  été  etnployée  pour  satisfaire  ù.  d’autres  besoins  qu’à  ceux 
de  modérer  raction  du  cœur  ;  mais  on  ne  la  compte  plus,  commesur 
la  fin  du  siècle  dernier  et  au  commencement  de  celui-ci,  parmi  les  spé¬ 
cifiques  si  nombreux  inventés  et  prônés  contre  la  phthisie  pulmonaire 
et  les  scrofules;  et  si  ce  n’étuit  l’école  contro-slimuliste  d’Italie,  qui 
en  a  fait  un  usage  héroïque  et  plus  puissant  que  la  saignée,  dans  le 
traitement  des  fièvres  et  des  phlegmasies  aigiifis.les  traités  de  matière 
médicale  moderne  devraient  se  borner  à  la  mentionner  exclusivement 
dans  le  traitement  des  alfecLions  organiques  ou  non  organiques  du 
cœur  et  des  épanchements  séreux. 


fTectiuii»  or^uniqueii  iiu  cæur.  11  est  fort  curieux  quc  Ics  deux 
maladies  dans  le  Iraitemcnl desquelles  la  Digitale  a  une  action  incon¬ 
testablement  utile  se  trouvent  li'ès-souvenl  i-éunies.  En  effet,  lorsque 
les  alfections  organiques  du  cœur  sont  parvenues  à  un  certain  degré 
de  développement  et  au  point  d’apporter  un  obstacle  notable  à  la 
circulation  veineuse,  divers  épanchements,  d'abord  cellulaires,  puis 
splanchniques,  finissent  presque  toujours  par  compliquer  la  maladie 
primitive.  .-Vlors,  la  Digitale  remplit  simullaiiément  les  deux  indica¬ 
tions  capilales  anxqiiollcs  elle  est  appropriée,  on  peut  le  dire,  exclu¬ 
sivement. 

Pourtant,  c’est  alors  que  n’existent  pas  encore  les  infiltrations  cel¬ 
lulaires  et  les  épanchements  séreux,  que  l’administration  de  la  Digi¬ 
tale  peut  rendre  le  plus  de  services  dans  le  traitement  palliatif  des 
maladies  organiques  du  centre  circulatoire.  Nous  avons  vu,  à  cette 
période,  l'emploi  sagement  gradué  et  ménagé  de  la  poudre  de  Digitale 
placer  les  malades  dans  un  tel  amendement,  qu’ils  croyaient  ù  jamais 
conjurée  leur  inexorable  maladie,  et  que  sans  la  persistance  des  si¬ 
gnes  physiques  l’illusion  du  malade  aurait  pu  aussi  nous  gagner,  tant 
était  complète  la  disparition  des  signes  physiologiqu  es  ou  raüoniiels. 
Pourtant  après  quelques  mois, de  nouvelles  palpitations,  une  dys[iiiée 
plus  intense,  ramenaient  les  inquiéUides  du  malade.  Quelques  doses 
de  Digitale  avaient  eu  encore  le  pouvoir  de  calmer  ces  expressions 
symptomatiques,  jusqu’à  ce  qu’enfin  cette  vertu  s’usât  et  ne  jouît  plus 
que  du  faible  et  inconstant  privilège  d’apporter  quelque  répit  iucoin- 
plet  au.\  angoisses  ortbopnéiques  des  malheureux  anévrysmaliques. 

On  doit  encore  s’estimer  très-heureux  lorsque  l’action  de  la  Digi¬ 
tale  ne  fait  que  s’user  successivement  et  qu’on  n’est  pas  forcé  d'en 
suspendre  l’usage  en  raison  de  l’intolérance,  de  l’irritation,  des  cha¬ 
leurs,  du  pyrosis,  des  dyspepsies  que  cette  poudre  détennitie  quelque¬ 
fois  d'emblée,  d’autres  fois  après  un  temps  plus  ou  moins  long;  ce 
qui  fait  qu'on  ne  doit  jamais  abuser  de  la  tolérance  des  malades,  et 
qu’il  faut  suspendre  de  temps  en  temps  la  médiculion,  car  il  est 
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plus  facile  de  prévenir  l’inconvénient  dont  nous  parlons  que  de  le  faire 
cesser  et  de  s’en  rendre  maître  lorsqu’il  existe.  Trùs-sonvent,  alors, 
on  ne  peut  plus  vaincre  celte  inlolcrance,  et  les  moindres  doses  rC’ 
produisent  une  irritation  mal  éteinte,  d’autant  plus  <iue  beaucoup 
d’anévrysmatiques  sont  goutteux  et  ont  un  estomac,  par  conséquent, 
fort  intraitable. 

Il  y  a  une  importante  distinction  à  faire  entre  les  alfeclions  orga¬ 
niques  du  cœur,  sous  le  rapport  des  indications  que  ces  maladies 
présentent  pour  remploi  de  la  Digitale.  Toutes  les  fois,  quelle  qu’en 
soit  la  cause,  qu’il  y  a  hypertrophie  avec  ou  sans  dilatation  des  cavités 
du  cœur,  que  les  contractions  ventriculaires  sont  énergie) ues,  etc., 
l’usage  de  la  Digitale  est  indiqué;  mais  dans  ce  que  Corvisart  appelait 
les  anévî'ysmes  passifÿf  par  rapport  aux  précédents  qu’il  nommait  actifs, 
toutes  les  fois  que  les  cavités  du  cœur  dilatées  sont  en  même  temps 
amincies,  flasques,  et  que  presque  dès  le  début  les  inültrations  sont 
considérables,  ainsi  que  le  .froid  des  extrémités,  l’asphyxie,  la  teinte 
violacée,  etc.,  la  Digitale,  en  enrayant  davantage  les iiiouvements  du 
cœur,  accroît  l’élat  pathologique,  et  voilà  pourquoi  nous  avons  dit 
plus  haut  que  c’était  surtout  au  début  des  hypertrophies  qu’il  con¬ 
venait  de  l'employer.  11  est  vrai  que  les  symptômes  qu’on  a  assignés 
à  l'anévrysme  passif  ne  sont  rien  moins  que  fidèles,  et  qu’ils  existent 
très- souvent  avec  une  hypertrophie  considérable.  Alors  la  Digitale  a 
une  action  incontestablement  bonne.  Elle  régularise  et  tonilie  le 
cœur,  à  la  grande  surprise  du  médecin  qui  ne  croyait  pas  devoir  l’ad¬ 
ministrer  en  raison  de  l'asthénie  cardiaque  et  de  rélat  scorbutique 
de  l’économie. 

Un  fait  très-digne  de  remarque  et  qui  n’a  pas  été  assez  observé, 
c’est  que  l’acüon  sédative  de  la  Digitale  est  moins  sûre  et  moins  mar¬ 
quée  dans  les  palpitations  purement  nerveuses  que  dans  celles  qui 
dépendent  d’une  lésion  organique  du  cœur.  C'est  <iue,  dans  ces  derniers 
cas,  les  palpilalions  ne  sont  pas  dues  primitivement  à  une  surexcita¬ 
tion  nerveuse  du  cœur,  mais  à  un  état  organique,  etqu’ainsi  le  médi¬ 
cament  sédatif  a  modéré  sans  peine  les  manifestalions  d’activité  d'un 
organisme  à  la  sédation  duquel  rien  ne  s’oppose  tant  que  la  lésion 
n’est  pas  considérable  au  point  de  rendre  presque  impossible  la  cir¬ 
culation  ;  tandis  que  dans  le  premier  cas  le  système  nerveux  est  pri¬ 
mitivement  surexcite,  et  qu’on  ne  l’apaise  qu’en  atteignant  les  causes 
de  son  excitation  ou  de  son  éréthisme.  Une  maladie  organique  du 
cœur  pure  et  simple,  due,  par  exemple,  au  rétrécisseinen  t  de  quelqu’un 
des  orifices,  etc.,  û'est  vraiment  pas  une  maladie;  et  si  quelqu’un 
•  s’étonnait  de  cette  assertion,  nous  lui  demanderions  s’il  regarderait 
^ comme  une  maladie  l’asphyxie  lente  et  progressive  d'un  homme  à  qui 
!  1  on  aurait  passé  un  nœud  coulant  autour  du  cou  et  qu’on  étrangle- 
rail  tous  les  jours  eu  serrant  la  corde  d’une  fracLion  de  ligue,  de  ma¬ 
nière  à  le  faire  mourir  ainsi  en  un  ou  deux  ans.  Les  malheureux  atteints 


1092 


SÉDATIFS  FT  CONTIIO-STIMULANTS. 


de  ces  affeclions  purement  organiques  du  cœur  meurent  véritablenieiit 
sans  maladie,  pleins  de  vie  et  de  santé.  Le  diagnostic  de  ces  sortes  de 
cas  n’ofi're  donc  ni  difficulté  ni  mérite  :  car  il  n’y  a  pas  d’indications 
thérapeutiques  ù  découvrir,  c’est  un  fait  accompli  que  le  dernier  élève 


peut  constater  après  huit  jours  d’exercice  ;  cl  il  en  sait  autant  que 
rinveiiteur.  Ajoutons  toutefois  que  cela  n’est  vrai  que  du  pur  obsta¬ 
cle  mécanique  h  la  circulation  centrale  ;  or  les  aU'ections  organiques 
du  cœur  sont  toujours  ou  presque  toujours  plus  que  cela.  S’il  n*y avait 
que  l’obstacle  physique,  ces  maladies  ne  seraient  pas  si  graves  ;  mais 
il  y  a  presque  toujours,  comme  cause  de  la  formation  de  ces  obstacles, 
une  affection  morbide  localisée,  une  dégénérescence  du  tissu  muscu¬ 
laire,  une  phlcgmasie  spéciale,  etc.,  qui  est,  bien  plus  que  l’obslacle 
physique,  la  cause  do  tous  les  désordres  organiques  et  foucliounels, 
M.  le  professeur  Bouillaud  regarde  depuis  bien  longtemps  la  Digi¬ 
tale  comme  le  quinquina  du  cœur.  Celte  manière  de  voir  vient  de  re¬ 
cevoir  un  nouvel  appui  des  travaux  les  plus  récents.  Ainsi  que  M.  Fer¬ 
rand,  nous  avons  tiré  de  l’examen  du  pouls  au  spbygmographe  celte 
conclusion  que,  dans  le  cas  d’asystolie,  la  digitale  augmente  la  tension 
vasculaire.  Murray  {iMed.  18  mars  1863)  est  du  même  avis  et 

ajoute  que  cette  action  est  d’autant  plus  marquée  que  la  lonicité  du 
cœur  est  plus  affaiblie;  il  la  regarde,  au  contraire,  comme  dangereuse 
dans  l’byperlropbie  du  cœur  et  il  ne  la  recommande  dans  l’insuflisance 
aortique  que  lorsque  cette  lésion  est  accompagnée  d’hydropisie.  Gull 
est  du  môme  avis  {Schmüts  Juurnal,  1806).  M.Rigal ,  au  contraire,  consi¬ 
dérant  les  troubles  des  maladies  du  cœur  comme  produits  surtout  par 
l’altération  des  petits  vaisseaux  et  ne  reconnaissant  pas  à  la  Digitale 
d'action  sur  ces  derniers,  semble  n’accorder  que  peu  de  valeur  ii  ce 
médicament  {De  Uaffalblissement  du  cœui'et  des  vaisseaux  dans  les  maiu- 
dies  cüi'diagues^  Thèse,  1863). 


L’emploi  de  la  Digitale  dans  les  phlegmasies  date 
du  commencement  du  siècle.  Rasori  en  démontra  Faction  contro-sli- 
mulaïUe  ilans  ses  deux  cliniques  civile  et  militaire  de  Milan,  aicc 
un  tel  succès  qu’il  mil  ce  médicament  presque  au  rang  de  la  saignée. 
Il  fut  bien  lût  imité  par  Tomasini  à.  Parme,  Borda  à  Pavie,  Fanzago 
à  Padoue,  puis,  en  Angleterre,  par  Maclean,  t'urrie,  Canning.  etc.  C’é¬ 
tait  surtout  dans  la  pneumonie  qu’ils  l'employaient  d’abord,  mais 
d’autres  médecins  l’ordonnèrent  dans  d’autres  phlegmasies  :  Cusauis 
dans  le  rhunialisme  aiTiculaire  aigu,  Heil,  Jos.  Franck  et  Ilaasc  dans 
les  (lèvres,  etc.  (Giacomini,  Ed.  de  V Enrycloifédiet  p.  171,  1839). 

La  mclbode  des  coiitro-stimulistes  n’ayant  guère  été  acceptée  en 
France  qu’à  l’égard  des  préparations  antimoniales,  la  Digitale  loinha 
en  désuélude,  pour  n’ôtre  plus  reprise  que  dans  ces  derniers  temps 
par  les  Alleijiands.  Traube,  répétant  l’observation  thcrmoniétritjue  <Ie 
de  iJaeu,  n'a  pas  tardé  à  reconnaître  que  le  caractère  le  [iltis  cons- 
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xant  (le  la  fièvre  est  rclévation  de  la  température  ;  que,  dans  certaines 
maladies,  la  série  des  observations  lhermoinétriques  représente  si 
fidèlement  l’intensité  de  la  fièvre,  et  par  suite  de  la  maladie,  que  le 
tracé  thcrmomclrique  donne  une  courbe  qui  est  l’image  fidèle  de  l’in- 
tensîté  de  la  maladie  aux  diverses  périodes  de  son  évolution. 

Partant  de  cette  idée,  il  a  pensé  que  les  médicaments  qui  abaissent 
la  température  diminueraient  également  la  maladie  et,  par  ce  pro¬ 
cédé,  il  est  arrivé  à  reprendre  la  pratique  des  Italiens. 

Traube  a  été  suivi  dans  cette  voie  par  Wundcrlich  (de  Leipzig), 
Ferber  (de  Hambourg),  Thomas,  puis  en  France  par  M.  IlirU  et  un  de 
ses  élèves,  le  docteur  Goblenlz.  Les  recherches  de  ces  observateurs 
n’étant  généralement  connues  en  France  que  par  les  travaux  de 
MM.  Hirtz  et  Oulmont,  il  ne  sera  pas  inutile  de  donner  ici  un  aperçu 
des  travaux  allemands.  Traube  avait  remarqué  que,  vingt- quatre  h 
trente-six  heures  après  l’administration  de  la  Digitale,  le  pouls  com¬ 
mence  à  baisser  et  que  la  température  diminue  ensuite  au  bout  de 
trente-six  à  soixante  heures.  Celte  diminution  se  traduit  par  cc  fait 
que,  dans  l’après-midi,  la  température  n’atteint  pas  le  chifiVc  fourni 
par  l’cxacerbalion  du  jour  précédent,  ou  môme  s’abaisse  absolument. 
Thomas  assure  môme  que  dans  la  fièvre  typhoïde  la  température  s’a¬ 
baisse  jusqu’à  la  normale;  Wunderlich  dit  aussi  l’avoir  observé.  Celte 
chute  delà  température  se  maintient  en  général  pendant  tout  le  temps 
de  l’administration  de  la  Digitale,  et  persiste  môme  après  qu’on  en  a 
cessé  l’emploi  (Wunderlich,  Thomas,  Ferber),  Mais  où  les  auteurs  ne 
s’entendent  plus,  c’est  lorsqu’il  s'agit  d’interpréter  cet  abaissement  de 
température.  Traube,  ayant  constaté  que  le  pouls  baisse  le  premier, 
pense  que  l’abaissement  de  la  température  n’en  est  que  la  consé¬ 
quence  ;  Wunderlich  pense  le  contraire;  il  croit  avoir  observé  que 
.c’est  la  température  qui  s’abaisse  la  première,  et  par  conséquent  il 
^3onne  rexplicalion  inverse. 

Traube  est  celui  des  deux  qui  a  réuni  le  plus  de  partisans,  Kulp, 
MM.  IliiTz  et  Coblentz,  Les  résultats  de  Wunderlich  ont  été  fort  criti¬ 
qués,  même  en  Allemagne,  et  l’on  a  considéré  cet  abaissement  si 
rapide  comme  une  exception,  fl  a  été  décidé  enfin  qu’on  reprendrait 
.CCS  e.xpériencesà  l’hôpital  de  Leipzig. 

En  France,  ce  traitement  des  plilegmasies  a  été  repris  par  MM.  Du- 
clûs  (de  Tours)  contre  la  pneumonie,  de  même  par  M.  Gallard  {ôuil. 
de  ihérap.y  iSÜG),  par  JM.  Oulmont,  dans  le  rhumatisme  arliculairc 
aigu. 


Fît>fre  <jpiioïti«.  Wunderlich,  et,  depuis,  un  élève  de  Strasbourg, 
^M.Ladevèzc,  ont  prescritla  Digitale  dans  la  fièvre  typhoïde.  Voici  les 
’résiiUals  de  Wunderlich  :  chez  les  malades  atteints  du  typhus  abdo¬ 
minal,  l’infusion  de  Digitale  est  facilement  absorbée  par  le  tube  di¬ 
gestif;  elle  ralentit  le  pouls  et  abaisse  la  lempéralure.  La  dose  pour 
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obtenir  ce  résultat  est  moindre  que  celle  qu’exigent  les  phlcgmasîes. 
ÎI  suftit  de  à  3  grammes  de  pondre  en  infusion,  répartis  sur 

trois  fl  einq  jours  ;  mais  celte  dose  a  besoin  d’étre  augmentée,  si  l'on 
agit  soit  irrégulièrement,  soit  tardivement.  L'induence  sc  fait  sentir 
sur  la  température  plus  tôt  que  sur  le  pouls.  Il  y  a  d'abord  une  dimi¬ 
nution  plu.s  marquée,  qui  dure  plusieurs  jours  fetlet  primitif;;  puis 
un  abaissement  rapide  ctconsidérable  (effet  secondaire)  ;  puis  survient 
parfois  une  élévation  peu  prononcée,  qui  ne  dure  guère  et  précède  de 
peu  la  guérison.  Vingt-quatre  heures  après  qu’on  a  cessé  l’acîminis- 
tralion  du  médicament,  l’action  se  fait  encore  sentir,  mais  clic  est 
épuisée  au  bout  de  ce  temps. 

Celte  indication  n’a  pas  en  somme  donné  dans  la  pratique  ce  qu'elle 
promettait  en  théorie,  et  l'im  des  élèves  de  ’Wunderlich,  le  docteur 
llaukel,  est  obligé  de  convenir  que  si  la  Digitale  abaisse  la  tempéra¬ 
ture  et  la  tension  artérielle  du  malade,  elle  paraît  en  somme  prolonger 
la  maladie.  Les  antres  travaux  français  de  MM.  Hirtz,  Coblentz, 
Violîand,  etc.,  ne  nous  permettent  pas  de  voir  une  action  réelle  sur 
révolution  de  îa  maladie,  et  la  Digitale  restera  toujours,  dans  ce  cas^ 
bien  inféricnre  à  l’eau  froide  qu’avait  indiquée  Currie. 


Biétrorriin^te.  C’est  d'après  les  mômes  données  que  la  Digitale 
peut  rencontrer  l'indication  de  son  emploi  dans  les  hémorrhagies 
actives,  dans  l’hémoptysie,  par  exemple,  et  surtout  dans  la  mélror-  j| 
rhagie. 

Dickinson,  en  Angleterre,  a  fait  des  recherches  intéressantes  sur  la 
Digitale,  considérée  comme  moyen  d'exciter  les  contractions  muscu¬ 
laires  des  parois  utérines.  L’an  leur  a  été  conduit  à  supposer  ù  ce 
médicament  une  propriété  excitative  de  l’utérus,  par  les  effets  observés 
dans  des  cas  de  méiiorrhagie  et  dans  raccouchemcnt, 

11  administre  la  Digitale  en  infusion  fila  dose  énorme  de  15  ù  20  gram¬ 
mes  dans  les  vingt-quatre  heures,  et,  dans  la  très-grande  majorité  des 
cas  de  ménorrhagie  traités  exclusivement  par  ce  moyen,  le  résultat  a 
été  une  prompte  cessation  de  l’hémorrhagie.  Dans  plusieurs  cas,  cha¬ 
que  prise  de  Digitale  fut  suivie  de  douleurs  utérines  ressemblant  h 
celles  du  travail,  de  l’expulsion  d’un  caillot,  et  de  la  cessation  tempo¬ 
raire  de  récoiilement  sanguin,  chaque  dose  amenant  apres  clic  des 
intervalles  de  plus  en  plus  éloignés.  De  plus,  l’auteur  cite  un  cas  où 
la  délivrance  a  été  déterminée  par  l’emploi  de  la  Digitale,  et  plusieurs 
cas  où  les  douleurs  du  travail  ont  été  ranimée.^  et  fortement  activées  Ij 
par  ce  môme  médicament.  D’après  ces  faits,  la  Digitale  aurait  une  action 
tout  à  fait  analogue  à  celle  du  seigle  ergoté.  Notons  d’ailleurs  que 
railleur  prétend  n'avoir  pas  constaté,  dans  ces  circonstances,  d’in- 
lluence  notable  de  la  Digitale  sur  les  contractions  du  cœur  et  sur  le 
pouls. 

Nous  avons  nous-mûme  répété  ces  expériences  sur  des  femmes  de 


LiiGirALt:. 


l'Hôtel-Dieu,  et  nous  devons  reconnaître  que  déji,  dans  un  certain 
nombre  de  cas,  la  Digitale  donnée  en  infusion  à  la  dose  de  I  à  2  grammes 
par  doses  fractionnées  a  amené  rapidement  la  cessation  de  métroniin- 
gies  qui  duraient  déjà  depuis  plusieurs  semaines.  11  ne  sera  pas 
inutile  de  faire  observer  que  préalablement  nous  avions  pris  lu  pré¬ 
caution  de  laisser  reposer  plusieurs  jours  nos  malades  après  ieur  en¬ 
trée  àrhôpital.  Nous  pourrions  citer  d’autres  médecins,  et  entre  autres 
notre  ami  M,  Lasègue,  qui  ont  également  obtenu  de  ce  moyeu  des 
résultats  favorables.  Nous  ferons  remarquer  d’ailleurs  que,  contraire¬ 
ment  à  l’assertion  de  Dickinson,  nous  avons  eu  occasion  d’observer, 
chez  une  de  nos  malades  où  la  métrorrliagîe  durait  depuis  un  mois, 
que  la  Digitale  avait  exercé  une  action  des  plus  notables  sur  la  circu¬ 
lation,  et  que  le  pouls  était,  descendu  de  08  à  48  pulsations.  Depuis, 
nous  avons  répété  bien  des  fois  ces  essais  et  nous  sommes  convaincus 
que  la  Digitale  est  i’un  des  meilleurs  hémostatiques  utérins.  Nous 
avons  eu  surtout  à  nous  en  louer  dans  le  trailcmeul  des  ménorrha- 
giesqui  sont  si  communes  à  l'époque  de  la  ménopause,  ainsi  que  dans 
celles  qui  sont  symptomatiques  des  corps  tibrcu.v  ou  myomes  utérins. 
Nous  nous  en  sommes  également  bien  trouvés  dans  les  hémoptysies 
accompagnées  d’un  moliinen  hcriiorrhagique  prononcé  ;  mais  nous 
croyons  devoir  ajouter  qu'il  ne  nous  paraît  ni  prudent,  ni  nécessaire,  de 
pousser  les  doses  de  Digitale  aussi  loin  que  le  font  les  médecins  anglais, 

liicontincnre  d’urine,  suernininrrliée.  Dans  CCS  derniers  temps, 
l’usage  de  la  Digitale  a  encore  été  étendu  au  traitement  de  l'inconti¬ 
nence  d’urine  et  de  la  spermatorrhée.  Les  bons  effets  de  ce  médicament, 
plus  d’une  fois  constatés  dans  ces  deu.v  maladies,  doivent-ils  être  rap¬ 
portés  à  une  action  sédative  directe  sur  la  vessie  et  les  vésicules  sé¬ 
minales,  ou  bien  tiennent-ils  à  une  action  e.vcitatrice  spéciale,  ana¬ 
logue  à  celle  qu’il  paraît  e.xercer  sur  Tutérus  ?  C’est  là  une  question 
que  nous  ne  saurions  actuellement  résoudre. 


Cioutte.  11  n’csl  pas  rare  de  voir  des  malades  qui,  à  la  suite  d’attaques 
de  goutte  imprudemment  traitées  par  les  pilules  de  Lartigue,  le  sirop  de 
Boubée,  l'eau  de  Vichy  trop  longtemps  continuée,  les  purgatifs  dras¬ 
tiques,  finissent  par  tomber  dans  une  cachexie  déplorable,  accom¬ 
pagnée  d’oppression  habituelle,  d’infiltration  des exlrémilcs  inférieures, 
d’obscurcissement  de  lu  vue,  etc.,  etc.  Cet  état  si  grave  et  si  ordi¬ 
nairement^  irrémédiable  peut  pourtant  Être  utilement  traité  par 
l  infusion  de  Digitale,  successivement  portée  au  point  de  causer  de 
légers  vertiges,  et  continuée  pendant  plusieurs  mois,  en  iriDmc  temps 
que  tous  les  trois  ou  six  jours  le  malade  prend  8  grammes  de  bon 
quinquina  calysaya  délaye  dans  de  l’infusion  de  café. 


f 


Ilydropiitiv.  Le  docteur  Bayle,  qui,  dans  le  troisième  volume  da 
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sa  bibliothèque  ihéropeutique,  a  rassemblé  tous  les  travaux  anciens  et 
modernes  sur  la  Digitale,  est  arrivé  aux  conclusions  suivantes  par  le 
rapprochement  de  tous  les  faits  ciu’il  a  analysés  dans  son  précieux 
travail. 

Ce  médicament  est,  en  général,  convenable  dans  les  cas  d’hydropisies 
simples,  non  compliquées  de  maladies  de  cœur,  accompagnées  de  fai¬ 
blesse  générale,  de  mollesse  du  pouls,  chez  les  sujets  qui  ont  le  teint 
pâle,  la  peau  froide  et  conservant  bien  l'impression  du  doigt. 

Au  contraire,  les  individus  robustes,  à  teint  fleuri,  à  chair  ferme,  à 
peau  chaude,  ceux  chez  lesquels  le  ventre  est  tendu,  dur  et  circonscrit, 
l’enflure  dure  et  rénitente,  obtiennent  rarement  de  bons  effets  de 
l’usage  de  la  Digitale. 

Ces  conclusions  sont  absobimcnt  les  mômes  que  celles  que  donne 
Murray.  Il  n’y  a  qu’une  seule  chose  â  y  objecter,  c’est  qu’on  ne  ren¬ 
contre  presque  jamais  les  sujets  de  ces  indications  et  de  ces  contre- 
indications. 

Tous  les  auteurs  qui  ont  vanté,  depuis  Wilheringet  Darwin,  la  Di- 
gitaledans  letraitement  desbydropisies,en  ontcxcepté  les hydropisies 
enkystées.  «  Nec  iii  unâ  leviori  specie  hydropis  fert  opem  Digitalis  ; 
sed  in  pterisque,  iisque  difficilioribus  ;  ascite,  bydrothorace  ;  e.xcepto 
unicè  bydrope  saccato.  »  (Murray.) 

De  tous  les  cas  comparés  dans  le  travail  de  M.  Bayle,  il  résulte  que 
chaque  fois  que  la  Digitale  a  réussi  dans  le  traitement  des  anasarques 
et  des  hydropisies,  elle  a  accru  la  secrétion  urinaire. 

Nous  ferons  seulement  une  remarque  à  cet  égard,  c’est  que  la 
préparation  de  Digitale  qui  est  la  plus  diurétique  est  la  macération, 
qui  ue  renferme  que  peu  ou  pas  de  Digitaline.  Nous  avons  l'ha- 
bitude  de  faire  préparer  une  macéralion  avec  trente  centigrammes 
de  poudre  qu’on  laisse  tremper  pendant  vingt-quatre  heures  dans 
un  litre  d’eau  distillée.  Cette  préparation,  quand  elle  est  bien  suppor¬ 
tée  par  l’estomac,  amène  au  bout  de  trois  à  quatre  jours  une  diurèse 
abondante  tiui  s’élève  quelquefois  jusqu’à  H  et  10  litres  par  jour  si 
rbydropisie  est  abondante,  ^Malheureusement,  si  l’hydropisie,  une 
fois  guérie,  se  reproduit  bientôt,  la  macération  aura  beaucoup  moins 
d’effet,  et  finira  par  ne  plus  agir;  il  en  est  de  môme  si  le  malade  est 
atteint  de  néphiitc  interstitielle. 

nelirium  tremen».  L’cmploL  de  la  Digitale  contre  le  delimim  tre- 
measdatede  I8G0;  il  est  dû  au  docteur  Joncs,  de  Jersey,  auquel  un 
hasard  do  la  pratique  en  donna  l’idée.  II  se  mit  donc  à  l’oeuvre  et  sur 
67  cas  il  ne  perdit  qu’un  malade  en  employant  la  Digitale  à  haute  dose. 
Celle  médication  fut  suivie  par  Peacock,  John  Walt  Reid,  qui  gué¬ 
rirent  tous  leurs  malades.  En  France,  Bauchet,  Velpeau,  M.Nonat, 
Launay  (du  Havre)  et  nous-mème  nous  avons  employé  ce  même  trai- 
lemenlavec  succès  depuis  dix  ans  et  nous  n'avons  perdu  qu’un  malade, 
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probablement  parce  que  nous  n’avons  pas  augmenté  la  dose  assez  har¬ 
diment.  Le  docteur  Jones  commençait  .par  donner  15  grammes  de  la 
teinture  anglaise  qui  est  au  huitième  et  non  pas  au  quart  comme  la 
teinture  française.  Si  cette  dose  ne  suffit  pas,  quatre  heures  après 
on  en  donne  une  seconde  et  ce  n’est  qu’exceptionnellcment  qu’on  a 
besoin  de  donner  le  lendemain  une  troisième  dose  qui  n’est  que 
■moitié  moindre. 

Velpeau  donnait  la  potion  suivante  : 


125  (ïr. 


Julep  gommeux.  « . . . 
Teinture  de  digitale 
Extrait  thébaique-  . . 


Cette  potion  était  prise  en  cinq  fois  dans  la  journée;  si  le  délire  n’é¬ 
tait  pas  calmé,  on  en  donnait  une  seconde  pendant  la  nuit.  On  y 
ajoutait  du  punch. 

Nous  commençons  par  une  potion  de  5  grammes  que  nous  renou¬ 
velons  une  seconde,  une  troisième  et  au  besoin  une  quatrième  fois 
dans  les  vingt-quatre  heures. 

Il  faut  dire  tout  d’abord  que  dans  cet  état  de  delirium  tremeus,  les  ma¬ 
lades  montrent  une  tolérance  étonnante  pour  la  Digitale-  Pourtant,  ce 
qui  fait  qu’on  n’avance  qu’avec  crainte  c'est  que  l’action  de  la  Digitale 
est  lente  et  qu’on  est  forcé  de  donner  une  nouvelle  dose  alors  qu’on 
ne  sait  pas  encore  quel  sera  l'elTet  de  la  première.  Nous  devons  dire, 
pour  rassurer  nos  confrères,  qu’on  est  étonné  dans  ce  traitement  du 
peu  d’action  de  la  Digitale  sur  le  pouls.  On  trouvera  des  détails  sur  ce 
sujet  dans  la  thèse  du  docteur  Dinilé  (Paris,  l8Gt>). 

A  la  dose  modérée  de  2  à  4  grammes,  la  teinture  de  Digitale  a  été 
employée  par  le  docteur  Williams  pour  calmer  l’agitation  des  ma¬ 
niaques  {But.  de  thér.^  1860,  t.  Il,  p.  43);  par  le  docteur  Robertson 
pour  calmer  l'excitation  des  paralytiques  généraux  (/ia/.  de  thér.,  1863, 
1. 1,  p.  424),  et  par  le  docteur  Bigot  pour  calmer  l’agitation  des  épilep¬ 
tiques  {Annales  médico-j^sycho/.,  1874,  p.  170). 


DOSES  ET  MODE  D'aDSHSISTÎIATIOX. 


La  poudre  de  feuilles  est  la  préparation  la  plus  usitée.  On  la  donne 
chez  les  enfants  à  la  dose  de  4  centigramme  jusqu'à  5  et  10  centi¬ 
grammes  progressivement,  et  chez  les  adultes,  depuis  10  jusqu’à 
40,  50  centigrammes,  1  gramme,  1  gramme  et  demi,  et  môme 
4  grammes,  mais  en  prenant  toutes  sortes  de  précautions  et  de 
-degrés,  en  interrompant  quelquefois  pour  recommencer  plus  tard», 
La  Digitale  en  infusion  se  prescrit  depuis  10  centigrammes  jusqu’à 
4  grammes.  Cette  préparation  est  préférée  lorsqu’on  veut  obtenir  prin¬ 
cipalement  des  effets  contro-stiinulanls  ou  antipyrétiques.  Nous  avons 
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vil  que  pour  combattre  la  inétrorrbagie,  les  médecins  anglais  en 
portent  la  dose  jusqu’à  15  et. 30  grammes. 

La  macération  de  Digitale  se  fait  avec  0®',30  de  poudre  de  feuilles 
pour  un  litre  d’eau.  C’est  la  préparation  de  Digitale  de  beaucoup  la 
plus  diurétique. 

Plusieurs  praticiens  étrangers  préfèrent  la  imiture. 

Lorsqu’on  veut  administrer  la  teinture  à  l’intérieur,  on  la  donne 
dans  une  potion,  à  la  dose  de  1  à  5  grammes  et  exceptionnellement 
dans  le  delirium  îremens  jusqu'à  20  grammes. 

La  dKjiUdinc  à  laquelle  nous  donnons  la  préférence  est  la  digitaline 
cristallisée  de  Nativelle,  dont  la  composition  est  beaucoup  plus  fixe 
que  celle  des  digitalines  du  commerce.  Nous  avons  reconnu  avec 
MM.  Gubler,  Marrotte  et  Vulpian,  que  son  action  est  plus  énergique, 
mais  surtout  qu’elle  est  plus  régulière.  La  digitaline  cristallisée  de 
Nativelle  est  préparée  ordinairement  en  granules  qui  en  contiennent 
un  quart  de  milligramme  ;  on  en  peut  donner  de  un  quart  de  mil¬ 
ligramme  jusqu’à  deux  et,  au  besoin^  trois  milligrammes  par  jour. 

On  fait  très-souvent  des  pilules  avec  la  poudre.  Nous  rappellerons 
l’emploi  de  cette  dernière  par  la  méthode  endermique. 

En  frictions  on  emploie  surtout  la  teinture  sur  les  parois  des  cavités 
splaiicli niques  affectées  d’épanchements  séreux  et  sur  les  membres 
infiltrés. 

Nous  avons  souvent  employé  une  forte  décoction  de  Digitale 
en  fomentations.  On  en  imbibe  des  linges,  qu’on  applique  sur  le  ventre 
et  qu'on  recouvre  de  toile  cirée  pour  empêcher  l’évaporation.  La 
diurèse  nous  a  paru  considérablement  excitée  par  ce  mode  d’admi- 
nislration  externe,  On  évite  ainsi  l’action  irritante  sur  l’estomac. 

11  est  important  d'avoir  à  son  service  un  grand  nombre  de  modes 
d’administration  de  la  Digitale,  précisément  pour  être  le  moins  sou¬ 
vent  possible  obligé  de  l’introduire  dans  les  premières  voies. 

Incomiiadbilité.  On  ne  doit  pas  administrer,  avec  les  préparations 


ioduré,  du  tannin,  et  par  suite  du  quinquina,  de  la  ratanhia,  qui  pré¬ 
cipitent  ou  décomposent  soit  l’iniusion  de  Digitale,  soit  même  la  di¬ 
gitaline. 


MATIÈRE  MÉDICALE. 


L’Antimoîiie  est  un  corps  simple,  mé¬ 
tallique,  doiitla  découverte  Ji'est  pas  bien 
connue.  Pline  la  désigne  sous  le  nom  de 
Slihium,  qu’il  a  conservé  dans  la  immen- 
clature  cltiiniqne.  Basile  Valcniln  est  le 
premier  qui  ait  décrit  la  manière  de  l'ob¬ 


tenir,  dans  son  ouvrago  intitulé:  Currus 
ttiurufihnlis  untimoiiii.  On  l'appelait  aussi 
réguh;  le  nom  d’rIrt/(Witn'/ie 

cru  était  donné  à  sa  coDibiiiaison  arec  le 
soufre. 

L’.AiiliiJioinc  est  solide,  d’uu  blanc  dar’- 


ANTIMOINE. 
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gctit,  devenant  un  peu  terne  par 

son  expasUion  à  l’air,  très-cassant  ;  il 
cûniniuniquc  aux  doigts,  par  le  Trotte- 
ment,  une  odeur  sensible  ;  il  est  fusible 
à  'é2.>  degrés*  Chimkjuement  pur,  sa  tex¬ 
ture  est  lame  lieu  se  et  à  IrÈs-pelits  grains  ; 
celui  que  l'on  trouve  dans  le  commerce 
est  à  larges  facettes. 

L'Aiiiijuûine  s’obtient  dans  les  arts  en 
cliaulTant  le  sulfure  d'Antimoîne  avec  du 
fer,  ou  bien  en  grillain  la  mine  et  foiuiant 
Toxyde  avec  du  cliarbon  et  un  peu  de 
soude  carbonatée.  Dans  les  laboratoires, 
on  l'obtient  en  mettant  par  petites  par¬ 
ties  un  mélange  de  sulfure,  de  nitre  et 
de  tartre,  et  faisant  fondre  le  mélange  ; 
on  laisse  refroidir,  et  Ton  trouve  un  culot 
d’ Antimoine  métallique  au  fond  du  creu¬ 
set  et  une  sGorle  composée  de  sulfate,  de 
carbonate  et  d'antîmoniate  de  potasse, 
ainsi  qu’un  sulfure  double  d'Antimoîne 
et  de  potassium,  mais  en  petite  quantité. 

Ce  métal  ainsi  obtenu  n'esl  pas  parfai¬ 
tement  pur,  il  contient  de  Türsenic,  dont 
on  le  débarrasse  en  partie  en  le  londant 
plusieurs  fois  avec  du  nitre,  qui 
l'arsenic  restant  dans  les  scories.  On  ne 
parvient  jamais  h  le  priver  entièrement 
de  tout  l'arsenic  qiTiî  contient,  et  que 
Ton  retrouve  dans  toutes  les  préparations 
d  AiUimoîtie,  le  kermès  et  l’éméîîqne  ex¬ 
ceptés;  ce  n’est  que  de  ces  deux  corps 
qu’on  peut  Tobtenir  parfaitement  pur- 
Stiullas  reconnaissait  sa  pureté  en  le 
londant  avec  du  tartre  ;  il  en  résultait 
un  alliage  de  potassium  et  d'Antimoîiie 
décomposant  l'eau  avec  dégagement  d’hy¬ 
drogène  arsénié,  lacîle  à  reconnaître  à 
Todiiur  d'ail  qu'îl  répand. 

On  emploie  J  Anliiiioine  en  poudre  por- 
phynsée,  tenue  en  suspension  dans  dis 
li<juides  mucilagineux,  ou  en  forme  do 
l>iliitos.  Cette  pondre,  mêlée  h  2  parties 
d'axorige,  donne  une  pommade  qui  agit 
Cüinnie  la  pommade  émétisée. 

C’est  ix  lliydrato  de  protoxyde  qui  se 
forme  aux  dép^ms  de  l’Aiitimoine  exposé 
à  l’air  humidr^,  qu’il  faut,  suivant 
M.  Mi  allie,  attjnbuer  l’action  assez  éner¬ 
gique  de  ce  métal  réduit  en  poudre. 

Anliéfoîs  on  administrait  TAntimoine 
sons  forme  de  petites  balles  que  Ton  ap- 
pi ‘lait  p'/M.ef  car  elles  ser¬ 

vaient  lin  grand  nombre  de  fois  ;  on  fai¬ 
sait  aussi  des  gobelets  avec  ce  métal,  où 
le  vin,  à  la  faveur  de  ses  acides,  dissol¬ 
vait,  après  un  laps  de  temps  plus  uu 
moins  long,  une  quantité  trfcs-iaicertainc 
d’oxyde  d'Antîmouie,  et  devenait  éiné- 
tiijUP,  ce  qui  rendait  lu  médicament  très- 
inlldÈle. 

Ojijdes  iVAnionoiiîe. 

Il  existe  quatre  oxydes  d'Antimoîne  : 
un  sous-oxyde  dont  la  nature  est  don* 
teuse,  un  oxyde  pouvant  se  combiner  aux 
acides,  ou  protoxyde  j  et  deux  autres 
oxydes  jouant  le  rôle  d’acide,  qui  sont  : 
racide  anlimonieux  et  l’acide  antinio- 
nique. 


Le  protoxyde  d* Antimoine  est  blanc, 
volatil  ;  on  l'obtient  en  chaué'ant  l'Antî- 
moîne  métallique  au  contact  de  Tair  ; 
celui-ci  s’oxyde  et  vient  se  condenser  ît 
la  partie  supéneure  du  creuset  dont  les 
bords  sont  hors  du  fourneau,  et  qui  est 
lui^môme  recouvert  d'un  autre  creuset  où 
se  condense  le  reste  de  l’oxyde^ 

Ainsi  obtenu,  on  le  nomme  encore 
/Jeur^i  ffAuhmoine^  /leurs  tirgefi fines  efAu* 
ftmoine  ;  on  peut  aussi  robtenir  en  fai¬ 
sant  bouillir  roxydochlorure  ^ou  poudre 
d'Àlgarotlj)  d'Antimoine  avec  du  bicarbo¬ 
nate  de  soude;  il  se  forme  un  chlorure 
de  sodium,  de  l'oxyde  d'Antimoine  et  du 
sesquicarbonato  do  soude. 

D’après  les  observations  de  M,  Durand, 
de  Caen,  l'oxyde  obtenu  par  ce  dernier 
procédé  serait  vomitil  à  dose  beaucoup 
plus  faible  que  les  fleurs  argentines  ;  il 
attribue  cet  elfet  à  l'oxydoclilorure  qu'il 
reticjit.  Il  est  probable  aussi  que  la  plus 
grande  division  de  la  matière  doit  înQuer 
sur  les  propriétés  thérapouliques* 

L'acide  an  limon  iuux  ou  deutoxyde  est 
blanc,  în<ij>ide,  rougissant  le  tournesol  ù 
l’état  d’hydrate  ;  inî^okible  dans  reau  et 
les  acides,  excepté  dans  l’acide  chlorhy¬ 
drique.  On  i'obîient  en  dissolvant  l’Anti- 
moine  dans  Tacide  nitrique  et  évaporant 
jnsqiTÎL  sicciîé;  mais  les  expériences  de 
M.  Mitscherlîch  nous  ont  appris  que  ce 
prétendu  acide  antîmonieux  n'était  qu'une 
combinaison  d’ackic  antimonique  et 
d’oxyde  d’Antimoine.  En  effet,  si  on  le 
fait  bouillir  avec  du  bitartrate  de  potasse, 
il  se  forme  de  réinéliquc,  et  Tai  ide  anti¬ 
monique  est  mis  à  nu. 

L'acide  antlmûnique  ou  peroxyde  d’ An¬ 
timoine  est  dbiiï  jaune  pdle,  iiisipid:!, 
rougissant  le  lournusid  k  l'éiat  d’hydraie 
et  décomposé  par  la  chaleur  en  acide  an- 
timonieux  et  oxygène  ;  il  est  îusolubTe 
dans  l’eau.  On  l'obnent  par  une  dissolu¬ 
tion  d'Antimoine  dans  l’ean  régale  éva¬ 
porée  à  siccîté,  ou  par  la  décomposition 
de  rantîmoîiîate  potasse  par  un  acide. 

Ces  trois  composés  smu  légère  ment  so¬ 
lubles  dans  Teau  quand  ils  sont  hydratés, 

Suifm^es  frAntînmns. 

Il  existe  trois  sulfures  d'Antimoine  :  lo 
proto^  le  deuto  et  le  trisulfure  d 'Anti¬ 
moine,  Un  seul  est  employé,  c’est  le  pro- 
tosulfure  ,  il  est  d'une  couleur  grise,,  d'un 
éclat  métallique,  crisiallisé  en  lonefs 
prismes  aiguillés  ^  chauHé,  il  se  fond  fu- 
cîkuneiH  et  se  cotivu]  tit,  par  le  contact 
de  Tair,  en  oxytiosulfure  d'Antimoine  ;  il 
fornif!  avec  Teau  un  hydrate  couleur  de 
hni.  Un  l’oblient,  soit  iiar  la  simple  fu¬ 
sion  du  tnînerai,  dont  le  sulfure  se  sépare 
facilèineni  do  ta  gangmq  ou  en  Aîudart 
directement  deux  ]Kiiui(3S  et  demie  de 
mutai  avec  une  do  soufre,  U'ust  mOme  ce 
seul  sutfuro  que  l’on  e]n|>loie  en  méde¬ 
cine,  l'autre  ifétani  jamais  pur  et  oontu- 
naut  surtout  une  proporlion  assez  forte 
de  sulfure  d’arscnic. 
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SEDATIFS  ET  CONTRO-STIMEjEANTS. 


Ui  sulfure  d'Antîmoîne,  purgé  de  sul¬ 
fure  d’arsenic,  ne  cède  rien  au  suc  acide 
de  l'estomac  [  son  însolubiliié  Teiripèche 
d'avoir  aucune  action  efficace. 


Poudre  de  sulfure  d‘ Antimoine* 

On  le  pulvérise  dans  un  mortier  en  fer, 
puis  on  obtient  une  poudre  impalpable 
par  porphyrisation  et  lévigation- 


Tablettes  antimoniales  de  Kundel. 


Pr- :  Amandes  douces-.,.,. 


#  •>  *  P  * 


Sucre  , 

Poudre  de  semence  de 


petit  cardamome., 
Poudre  de  cannelle,  -  * . 
Su  Ifiirc  âW  11  ti  moine  por- 
pliyrisé. .  -  - , ,  ^ . , ,  -  .  « 
Gomme  adragaiite,.  « 


64  pram, 
407  — 


32  — 
16  — 


32  — 
8  — 
(Codex*) 


On  pulvérise  les  amandes  avec  le  sucre  ; 
on  ajotJte  les  autres  poudres  li  Taide  du 
mucilape,  pour  iaire  des  pastilles  pesant 
1  gramme. 


Ker  mès  wi  i  n  éra  l . 

(Hydrosulfate  d‘ Antimoine,  sous-hydro- 
sulfate  d^Antimoinc,  oxydûsulfure  d*Aii- 
tîmoine  hydraté,) 

Le  Kermès  a  été  découvert  par  Glauber, 
et  préconisé  par  les  Omrtreux  î  d’où  lui 
vient  le  nom  de  pouflie  des  Chavtreux. 
Le  Kermès,  bien  préparé,  est  une  poudre 
légère,  veloutée,  d^un  rouge  foncé,  dé- 
composable,  et  se  décolorant  par  Faction 
rayons  solaires.  Le  Codex  Fobtient 
a  qu’il  suit: 


Sulfure  d’Antimoine,  - . . .  , 
Carbonate  de  soude  cris¬ 
tallisé,  . , 

Eau, , . , 


*  4 

il  ^  »  *  4!  *■ 


lÿA  I  «  frf 


GO  gram, 

1,2P0  — 
12,800  — 


Opérez  dans  une  chaudière  de  fonte 
très*prûpre,  dissoheîî  le  carbonate  dans 
Feaii  ;  portez  h  rébullition  ;  ajoutez  le 
sulfure  d' Ami  moine  finement  pulvérisé, 
et  agitez  avec  une  spatule  en  bois.  Lorsque 
ïe  mélange  aura  bouilli  pendant  une 
heure  environ,  filtrez  la  solution  boiiiU 
lante  dans  des  terrines  de  grès  préalable¬ 
ment  chauffées  et  contenant  de  Feau  très- 
chaude. 

Laissez  rerrnidir  aussi  lentement  que 
possible  pendant  vingl^quatre  heures  au 
moins.  Après  ce  temps,  recueillez  sur  un 
libre  la  poudre  rouge  qui  s’est  déposée  ; 
lavûz-la  sur  le  filtre  même  avec  de  Feaii 
froide,  Jusqu’il  ce  que  le'  liquide  des  la¬ 
vages  ne  Liîsse  plus  de  résidu  smsible 
par  révaporation  sur  une  lame  de  platine. 
Soumettez  à  'a  p*ïs>e  la  poudre  ainsi 
lavée;  laites-îa  sécher  dans  une  étuve 
modérément  chauffée  ;  passezda  au  tanns 
de  soie,  et  conservez-îa  dans  des  bocaux 


très-secs,  à  Fabri  du  contact  de  Fair  et 
de  la  lumière. 

Le  Kermès,  d’après  Fanalyse  de  Liebig 
et  des  cbinûsios  français,  est  un  composé 
d’oxyde  d’Antimoine,  de  suUure  d’Aiiti* 
moine,  de  sulfure  de  potassium  et  d’mi 
sel  antimonique* 

On  fait  bouillir  une  seconde  fois  en 
ajoutant  un  peu  de  carbonate  de  soude 
et  en  mélangeant  îe  résidu  resté  sur  le 
filtre  ;  on  tire  à  clair  par  décantation  et 
filtration  ;  une  condition  de  succès  est  de 
laisser  refroidir  les  liqueurs  très-lente¬ 
ment  ;  pour  cela^  on  les  reçoit  dans  des 
vases  plongés  dans  l’eau  chaude  :  il  faut 
aussi  avoir  le  soin  de  laver  le  Kermès  à 
l'eau  froide  non  aérée* 

Ce  procédé  est  celui  de  GluseU  Le  Ker¬ 
mès  ainsi  obtenu  est  le  seul  qu’on  doive 
employer,  comme  le  prouve  l'expérience 
chnic|ûe,  conforme  en  cela  avec  les  don¬ 
nées  fournies  parla  clnmie,  I-e  Kermès 
du  Codex  est  en  effet  celui  qui  renferme 
le  plus  de  protoxyde  d^^ntîmoine  hydraté, 
soluble  dans  le  suc  gastrique* 

Tablettes  de  Kermès* 

Pr.  ;  Kermès,..***  S  gram* 

hucre ****,11.,*.  *,,».,*  ^  *■ 

Gomme  arabique, . , . . .  32  — 

Eau  de  fleurs  d’oranger*  32  — 

On  fait  des  pastilles  de  60  centigram¬ 
mes,  contenant  un  centième  de  Kermès* 
Cette  préparation  doit  être  conservée 
dans  des  vases  bien  bouchés  à  FabH  de 
la  lumière. 


Oxydûsulfure^ 

Le  Sulfure  d\4nti moine  se  combine 
avec  l'oxyde  de  ce  métal,  et  forme  plu¬ 
sieurs  composés  très-variabJes  dans  leur 
composition  : 

i®  Le  verre  d'Antimoine,  qui  est  en 
plaques  demî-trans parentes  de  couleur 
iiyacinthe.  On  Fobtieiit  en  grillant  le  sul¬ 
fure  è  l'air,  dans  un  tèt  en  terre,  jusqu'à 
ce  que  la  matière  ait  acquis  une  teinte 
grise;  alors  on  fait  fondi'e  la  masse  et  on 
la  coule  en  plaques  minces.  Le  verre 
d'Autimoîne  contient  en  outre  de  l'oxyde 
de  fer  et  de  la  silice  en  petites  propor¬ 
tions. 

2“  Le  foie  d’Antimoine  ou  crocus  métal* 
lorvm^  qiii  s’obtient  comme  le  verre  d’An- 
ti moine,  contient  une  plus  grande  quan¬ 
tité  de  sulfure*  parce  que  l'on  a  arrêté  le 
grillage  aussitôt  que  la  matière  a  pris 
une  couleur  de  cendre.  Le  crocus  est  en 
masses  presque  opaques,  d'une  couleur 
brune.  Cette  substaii  ce  est  peu  usitée  ; 
elle  faisait  la  base  du  vin  émétique  des 
anciens,  médicament  très-infidèle  encore, 
vu  la  proportion  plus  ou  moins  grande 
de  Foxyde  qui  était  dissous.  On  préparait 
autrefois  le  crocus  en  ajoutant  du  nitre 
au  sulfure  avant  le  grillage  ;  le  crocus 
ainsi  obtenu,  après  avoir  été  parfaitement 


antimoine. 


im 


lavé,  était  formé  d'osydosulfuro  et  de 
sulfare  double  d’AiUîmûine  et  de  poUs- 
shini  qui  n'avait  pas  été  enlevé  enlière- 
meiit  par  les  lavages  :  on  conçoit  de  suite 
que  ce  médicament  devait  être  plus  actif. 

La  rubine  est  un  composé  analogue 
au  veiTO  d'Antimoine,  mais  plus  chargé 
de  soufre.  Cet  oiydosulfure  est  aujuur- 
d’hui  inusité, 

Chhrure  d^Andmome, 

(Chlorure  aiUîinonique,  murîate  d’Anti- 
moïne,  beurre  d’Aivtimoine*) 

Il  est  soUde,  blanc,  demi-transparcntj 
très-caustjque,  fusible  à  100  degrés,  ailire 
l  iiumidité  et  se  dissout  dans  une  peiite 
quantité  d’eau  ;  une  proportion  un  peu 
forte  le  décompose  en  oxydocblorure  et 
en  acide  clilorbydrique  libre^  qui  reste 
dissous  dans  Teau. 

On  ['obtient  en  traitant  le  sulfure  d^ An¬ 
timoine  par  l'acide  hydroclilorique.,  éva- 
poratit  le  liquide  jusqu'à  ce  qu’il  se  prenne 
en  masse  par  le  refroidissement,  intro¬ 
duisant  La  liqueur  encore  chaude  dans 
une  cornue  et  distillant. 

En  laissant  le  chlorure  d'Antîmoîne  A 
Taiiv  il  se  charge  de  la  quantité  d’eau  suf¬ 
fisante  pour  le  dissoudre*  et  donne  une 
solution  très-caustique. 

Si,  au  lieu  d'évaporer  ta  solution  de 
sulfure  d’Antimoine  dans  l’acide  clilorliy- 
driquCj^  on  verse  dans  une  grande  quantité 
d’eau,  il  en  résulte  un  préri pité  blanc 
caîlleboué  d'oxydoclilorupe  d'Antunoine 
ou  ymudre  d'Algaroth,  mercure  de  vie  ;  il 
était  employé  autrefois  comme  émétique, 
mais  on  ne  s'en  sert  plus  que  pour  la  pré¬ 
paration  de  réiuétique. 

n ' îm oim  dia phoîétique, 
(Improprement  nommé  Oæytie Uanc d’An* 

timome.) 

Il  est  en  poudre  blanche  insoluble  dans 
S’eau  ■  il  est  formé  d'anlimonite  et  d'an- 
tinioniate  de  potasse  en  proportions  va¬ 
riables,  suivant  U  quantité  de  iiitre  que 
Ton  a  employée  à  sa  préparation  On  l’ob- 
lient  ainsi  qu’il  suit^  d’après  le  Codex  : 

l*r.  :  Aniinjoinc  purifié,,  i  part, 
Mtrate  de  potasse*.  2  — 

^  On  pulvérise  ces  deux  substances  et  on 
Jes  prujelti*  par  petites  parties  dans  un 
creuset  rougi  au  feu  ;  oti  laisse  pendant 
une  heure  la  inatiiTe  sur  1q  feu  pour 
achever  la  décomposition  :  le  produit  de 
cette  opération  est  un  mélange  de  nitrate 
et  d'auilinoiiiate  de  potasse  ou  Anti¬ 
moine  diaphorétique  non  lavé  des  an- 
.  cieiis.  En  lavant  le  produit  h  plusieurs 
I  reprises,  on  a  l'Atilimoiiie  diaphorétique 
lavé  (seul  employé/. 

Les  Ciiux  de  lavages  contiennent  de 
rantinioniate  basique  de  potasse  ;  traitées 
par  u]i  acide,  elles  donnent  un  précipité 
^  b  Une  ajjpelé  matière  de  Kei'kriu* 


gius,  mûffjsfêre  ou  cérme  d*An{imoîne. 

L'Antimoine  diaphorétique  est  un  com¬ 
posé  d'antiinoniaie  ad  de  de  potasse,  11 
peut  contenir  aussi  de  riiypountimonite 
et  de  rantiinonite  de  potasse,  suivant  que 
la  chaleur  a  été  plus  ou  moins  prolongée, 
ou  la  proportion  du  nître  moins  forte, 
L'Antîmoine  djaplioréûi|ue  fait  partie 
de  la  poudre  Cornachiue  ou  de  triüus\ 

Türti  ate  de  potasse  et  d’Anlimoine, 
(Tarlrate  antimonio-potassique ,  Tartre 
stibiét  tartre  émétique,  Émétique^) 

Le  tartrate  de  potasse  et  d’Antîmoine 
est  incolore,,  inodore,  d’une  saveur  âcre 
et  désagréable  ;  cristallisé  en  tétraèdres 
ou  en  octaèdres  transparents*  Il  est  efflo- 
rescentj  soluble  dan  s  l'eau.  L’eau  des  puits* 
et  en  général  toutes  les  eaux  qui  con¬ 
tiennent  des  carbonates  de  chaux^  de  ma¬ 
gnésie,  en  précipitant  lentement  Toxyde 
u'Antiinoine,  ci  insiantaiiément,  par  l’é- 
bulLition,  toutes  les  substances  végétales 
astringentes  qui  contiennent  du  tannin^, 
telles  que  le  quinquîna*  la  noix  de  galle, 
donnent  un  précipité  insoluble;  ce  qui 
doit  guider  le  praticien  sur  la  nature  des 
mélanges  où  l’éniéîique  peut  être  décom¬ 
posé.  L'antidûto  do  l'émétique  est  une 
infusion  de  quinquina  ou  do  noix  de  galle. 

L'émétique  s’obtient  de  la  manière  sui¬ 
vante  î 

Bltanrate  de  potasse  pulvé¬ 
risé.  ,  IjÜOÛ  gram 

Oxyde  d'Antinioîno  par  voie 
huinîdo.  *  750  — 

Eau.  . . .  T,fJ0Q  — 

Mêlez  le  bîtartrate  de  potasse  et  Toxyde 
d’ Antimoine  avec  une  c^uantité  suffisante 
d'eau  bouillante  pour  former  une  pâte 
liquide*  Abandonnez  le  tout  pendant 
vingt-quatre  heures;  ajoutez  le  reste  de 
l’eau,  ei  laites  tïouülir  pendant  une  heure, 
en  ayant  soin  de  r«un|dacer  Teau  au  fur 
et  a  mesure  qu'elle  s’évapore,  l  iltrcz  et 
Cûncenirez  la  liqueur,  jusqu’à  ce  qu’elle 
marque  ï,ïl  au  densîinèlte.  Laissez  re¬ 
froidir  ;  l'émétique  crisiatlisera.  On  ob¬ 
tient  de  nouveaux  cristaux  par  révapora- 
tion  des  eaux-mères* 

Le  tartrate  douldo  de  potasse  et  d 'An¬ 
timoine  cristallise  en  octaèdres  qui  s’eL 
Heurisseni  à  l'air,  11  possède  une  saveui 
Acre  et  désagréable, 
il  exige,  pour  ae  dissoudre,  un  peu 
moins  de  2  parties  d'eau  bouillante,  et 
1  i  parties  d’eau  froide  ;  la  solution  aqueuse 
rougit  faiblenu  iit  le  papier  de  tournesüi  ; 
traitée  par  1  acide  sulfhydrique,  elle  donne 
lieu  à  un  précipité  rouge  orangé. 

La  pommade  stibiée  se  prépare  en  tri- 
tui  ant  avec  soin  l  partie  d’émétique  fine¬ 
ment  pulvérisé  avec  2,  4  ou  8  parties 
d'axonge. 

Staiiay  et  Bertinî,  do  Turin,  ajoutent 
à  la  pommade  stibiée  une  certaine  pru- 


1102 


SLDATIFS  KT  CONTllO-STlML'LA.NTS, 


portion  du  sublimé,  pour  en  augmenter 
l'activité. 

La  Formule  est  la  suivante  : 

Pr,  :  Tartre  stïbié..,*.  40  gram. 

Sublimé îiO  cent. 

Axojige. . . . . .  5U  grain. 

Les  solutions  d*üm6liqüe  dans  l'eau 
distilléep  donton  imbibe  des  compresses, 
peuvent  avantageusement  remplacer  les 
pommades  stibiées. 


SI.  Miallie  pense  que  rcfTct  local  ou 
éméiique  du  tartre  slîbié»  comme  des  au¬ 
tres  préparations  antimoniales,  doit  être 
rapporté  au  clilorliydrate  de  cbloruie 
d’Antimoine,  qm  prend  naissance  dans 
restoniac  aux  dépens  de  Tacide  clilorhy- 
driciue  que  renferme  Tlm tueur  sécrétée 
par  ce  viscère. 

En  admeuant  comme  vraie  cette  asser¬ 
tion,  il  s'ensuivrait  donc  que  la  tolérance 
ne  pourrait  pas  s'établir  pour  les  compo¬ 
sés  insolubles  par  iiux-iueines. 


ACTIUX  PHYSIOLOGIQUE. 


Il  est  peu  de  médicaments  qui  aient  excité  autant  de  controverses 
que  r/tnlirnoine.  Longtemps  proscrit  par  des  arrêts  solennels  émanés 
ou  des  grands  corps  politiques  de  l'État  ou  des  Facultés  de  médecine, 
il  a  été  vanté  avec  une  exagération  que  la  persécution  pouvait  seule 
justifier;  il  a  été  déprécié  avec  un  acharnement  que  ne  justifiaient  pas 
toujours  les  accidents  causés  par  l'imprudeuee  ou  l’impériLie. 

De  toutes  les  préparations  d’Anlimoinc  dont  fourmillaient  les  an¬ 
ciennes  pliarmacopées,  deux  seulement  avaient  survécu  :  i’émétique 
et  le  Kermès  ;  et  si  quelques  médecins  se  hasardaient  encore  à  pres¬ 
crire  l'Antimoine  diaphorétique,  cen'était  que  dans  des  circonstances 
fort  rares.  De  nos  jours,  en  France,  on  a  môme  presque  complète¬ 
ment  abandonné  le  Kermès,  et  le  Tartre  stibié  est  resté  seul  en  pos¬ 
session  d'une  réputation  qui  lui  a  été  vivement  contestée. 

Nous  aurons  à  examiner,  dans  le  cours  de  ce  travail,  si  l’on  n’a  pas 
trop  dédaigné  des  préparations  antimoniales  utiles,  et  si  l'usage  pres¬ 
que  exclusif  du  Tartre  sLibic  n’a  pas  été  la  seule  cause  des  préventions 
que  Ton  a  conçues  contre  l’Antimoine. 

Nous  avons,  pendant  vingt  ans,  expérimenté  avec  le  plus  grand 
soin,  à  rbôpital,  l’action  comparative  des  diverses  combinaisons  de 
l’Antimoine,  et  nous  sommes  parvenus  à  quelques  résultats  nouveaux, 
qui  ne  nous  paraissent  pas  indignes  d’être  relatés  ici. 

Tontes  les  préparations  antimoniales,  quelles  qu'elles  soient,  pos¬ 
sèdent  une  proprié^  irritante,  d’autant  plus  active  qu’elles  sont  plus 
solubles.  Ainsi,  l'Éniétique  appliqué  sur  la  peau,  sur  la  membrane 
muqueuse  de  l'œil,  du  nez,  de  la  bouche,  des  parties  génitales,  déter¬ 
mine  une  inllamination  de  nature  spéciale  et  d’une  grande  gravité. 
Porté  dans  le  canal  alimentaire,  il  y  cause  toujours  une  inflammation 
plus  ou  moins  vive  et  subordonnée  à  l’état  antérieur  du  tube  digestif, 
Cl  à  quelques  auti'es  circonstances  organiques  qu’il  est  dilücile  et  sou¬ 
vent  impossible  d’apprécier. 

Un  malade  atteint  de  bronchite  auquel  notre  ami,  le  docteur  Dla- 
cbez,  avait  prescrit  des  pastilles  de  Kermès,  s’endormit  avec  une  de 
ces  pastilles  dans  la  bouche  et  se  réveilla  le  lendemain  nialiii  avec 
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cette  pastille  appliquée  sur  la  langue  et  incomplètement  dissoute.  Il 
s’était  produit  au  conlact  de  celle  pastille  une  ulcération  assez  large 
ayant  I  ou  2  niitiimètres  de  profondeur  et  des  bords  taillés  à  pic.  L'é- 
pilbéliuin  était  enlevé,  les  papilles  à  nu,  rulcération  était  le  siège 
d'une  vive  cuisson  {Société  médictde  des  /tdfjilaux,  séance  du  9  mai  1 873; . 

Un  effet  à  peu  près  constant  de  ringestion  des  antimoniaux,  c’est 
le  vomissement.  Mais  les  doses  qui  peuvent  le  provoquer  varient  sin¬ 
gulièrement  ;  car  le  Tartre  stibié,  par  exemple,  peut  faire  vomir  à  la 
dose  de  moins  de  1  centigramme,  et  l’acide  antiiiionique  doit  êtie 
porté  jusqu’à  4  grammes  et  davantage  pour  produire  un  effet  vomitif 
analogue.  Injectés  dans  le  rectum,  dans  les  veines,  ou  soumis  à  l’ab¬ 
sorption  dans  quelque  point  que  ce  soit,  les  antimoniaux  provoquent 
le  vomissement  plus  sûrement  encore  que  lorsqu’ils  sont  mis  en  con¬ 
tact  avec  la  membrane  muqueuse  de  l’estomac  :  ce  qui  prouve  que  le 
vomissement  est,  dans  ce  cas,  plutôt  l’effet  d’une  moditication  spé¬ 
ciale  du  système  nerveux  que  de  l’irritation  locale  déterminée  par 
l’application  du  médicament. 

Dans  l’acte  du  vomissement,  les  malades  éprouvent  un  sentiment 
d’borripilalion,  suivi  bientôt  d’un  commencement  de  lipothymie  qui 
s'accompagne  le  plus  ordinairement  d’une  sueur  abondante.  Ces  phé¬ 
nomènes  ne  sont  pas  particuliers  aux  vomissements  produits  par  l’An- 
limoine,  mais  ils  appartiennent  aussi  à  ceux  qui  sont  causés  par  tout 
autre  agent  thérapeutique,  et  la  diaphorèse  ne  doit  pas  plutôt  être 
attribuée  aux  autimoniaux  qu’à  toute  autre  substance  vomitive.  La 
chose  est  si  vraie  que,  sur  plus  de  cent  malades  que  nous  avons  soi¬ 
gneusement  interrogés  pour  savoir  si  les  préparations  antimoniales,  cl 
rAiiümoine  diaphorélique  principalement,  provoquaient  une  sueur 
plus  abondante,  deux  seulement  nous  outparu  avoir  sué  un  peu  plus 
que  d’habitude,  et  encore  nous  a-t-il  été  impossible  d’apprécier  si  la 
diaphorèse  avait  été,  dans  ce  cas,  une  circonstance  naturelle  de  la 
maladie,  ou  si  elle  avait  été  déterminée  par  la  médication.  C’est  pour¬ 
quoi  nous  n’hésitons  pas  à  déclarer  que  les  antimoniaux  ne  sont  su- 
dorili({ues  que  dans  l’acte  même  du  vomissement,  et  qu'à  ce  litre  ils 
ne  1  emportent  sur  aucune  autre  substance  vomitive.  Que  si,  dans  le 
cours  d’uiie  pneumonie  aiguë,  la  peau  est  sèche  et  chaude,  et  qu’a- 
1  près  radministralioii  de  l’Antimoine  elle  devienne  fraîche  et  humide, 
^  il  n’en  faudra  pas  conclure  à  l’aclion  diaphorélique  du  médicament, 
'  car  le  même  effet  eût  été  produit  par  toute  autre  médication  qui  eût 
modiüé  la  Uuxion  de  poitrine  de  la  même  manière.  Une  autre  cause  a 
peut-être,  de  nos  jours,  accrédité  parmi  les  médecins  l’opinion  que 
•  nous  venons  de  combattre,  Ün  a  vu  que  dans  le  rhumatisme  articu¬ 
laire  aigu  traité  parle  Tartre  stibié  les  malades  ruisselaient  cie  sueur, 
et  l’on  a  attribué  celle  sécréiion  à  l'émétique,  d’autant  plus  volontiers 
qu'une  opinion  populaire, partagée  malheureusement  par  beaucoup  de 
médecins,  considère  la  sueur  comme  le  signe  le  plus  favorable  dans  la 
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maladie  qui  nous  occupe  ici.  De  là  cette  pratique  pernicieuse  d'or¬ 
donner  aux  rhumatisants  des  bains  de  vapeurs  ou  des  bains  chauds 
ordinaires  ce  que  l’on  eût  évité;  si  Ton  eût  pris  la  peine  d’observer 
que,  de  toutes  les  maladies  aiguës  sporadiques,  le  rhumatisme  arti¬ 
culaire  est  peut-être  celle  qui  s’accompagne  le  plus  ordinairement  de 
sueurs  abondantes.  Cette  simple  notion  clinique  suffit  pour  faire  ap¬ 
précier  à  sa  juste  valeur  la  prétendue  vertu  diaphorétique  du  Tartre 
stibié,  administré  autrement  que  comme  vomitif. 

Arrivons  maintenant  à  l’étude  des  propriétés  spéciales  des  prépara¬ 
tions  d'Antimoine,  propriétés  tellement  importantes  que  l’on  doit 
s’étonner  tous  les  jours,  moins  de  l’entbousiasme  exagéré  qui  a  ac¬ 
cueilli  celte  substance,  lorsque  la  matière  médicale  en  a  fait  la  con¬ 
quête,  que  du  discrédit  dans  lequel  elle  était  tombée  naguère.  Nous 
croyons  qu’il  existe  en  Ihérapcu tique  peu  d’agents  antiphlogistiques 
aussi  puissants,  lorsqu’on  l’administre  d’une  manière  et  dans  des  cir¬ 
constances  convenables.  Nous  ne  croyons  pas  non  plus  qu’il  y  ail  de  mé¬ 
dicament  dont  rinnocuité  soit  plus  constante,  pourvu  que  l'on  sache 
choisir  la  préparation  antimoniale,  et  qu’on  la  donne  avec  les  précau¬ 
tions  sur  lesquelles  nous  insisterons  dans  le  cours  de  cet  article. 

Le  travail  que  nous  avons  publié  en  1833  sur  rAnlimoine,  dans  le 
Dictionnaire  de  médecine  en  25  volumes,  a  été  l'objet  d'attaques  telle- 
ment  violentes,  et  nous  a  valu  de  si  fortes  injures,  qu’il  est  essentiel 
de  revenir  sur  les  faits  que  nous  avons  observés  et  sur  les  consé¬ 
quences  que  nous  en  avons  tirées. 

Avant  tout,  ü  est  essentiel  de  discuter  une  loi  de  thérapeutique  gé¬ 
nérale  qui  semble  de  nos  jours  totalement  oubliée,  à  savoir  :  que  les 
conslitulions  médicîiles  onf  une  influence  immense  sur  le  mode  d'acCion 
dc$  médicaments . 


On  peut  légitimement  considérer  les  substances  médicamenteuses, 
quand  elles  sont  appliquées  au  corps  de  l’homme,  comme  des  agents 
morbifiques  assimilables  à  ceux  qui  nous  assiègent  communément. 
Or  on  se  demande  tout  d’abord  si  les  agents  morbifiques  ordinaires 
ont  toujours  le  même  mode  d’action.  C’est  à  rexpérience  de  répondre. 
Un  homme,  dans  certaine  consUlulion  épidémique,  est  exposé  à 
l'intempérie  de  l’air;  il  contracte  une  pneumonie,  plus  tard  un  rhu¬ 
matisme  articulaire,  ailleurs  une  pleurésie,  dans  d’autres  cas  une 
dysenterie.  La  même  cause  ici  a  déterminé  une  fluxion  inflammatoit  e 
sur  des  organes  différents.  Ce  fait  s’offre  si  souvent  à  l’observateur, 
qu’il  ne  peut  être  controversé  par  personne.  Ainsi,  pendant  répidémic 
du  choléra  (1832),  la  cause  en  apparence  la  moins  propre  à  Iroubkr 
les  fonctions  digestives  causait  de  la  diarrhée  et  quelquefois  le  cho¬ 
léra  d’emblée.  Deux  ans  plus  tard,  pendant  le  règne  de  la  gripi)e, 
cette  môme  cause  déterminante,  à  laquelle  naguère  nous  avions  riqi- 
porlé  le  choléra,  donnait  lieu  maintenant  à  une  forme  parliculièrc  de 
catarrhe. 
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Or  rien  n’avait  changé  flans  la  cause;  elle  était  identique  à  elle- 
môme;  comment  ne  produisait-elle  pas  les  mêmes  etfets? 

C’est  que  dans  l'action  d’une  cause  il  y  a  deux  choses  également 
impoiianlcs  h  considérer:  d’abord  la  nature  de  la  cause,  qui  i-este 
toujours  semblable  h  elle-môme,  et  le  support  de  la  cause,  savoir  l’é¬ 
conomie  à  laquelle  elle  s’applique,  qui  varie  à  l’infini,  et  qui  réagit 
en  vertu  de  l’idiosyncrasie  d’abord,  et  aussi  en  vertu  d’une  disposi¬ 
tion  accidentelle  qui,  à  elle  toute  seule,  exerce  une  înimcnsc  inilucnce. 
C’est  cette  disposition  accidentelle  qui,  départie  îi  un  grand  nombre 
d’individus  dans  un  même  temps,  dans  un  môme  pays,  prend  le  nom 
de  cnmtiiution  épidémique,  qui  est  à  la  masse  ce  que  Vidiosyncrasie  ou 
la  constUution  pariiculière Q'ii  à  l’individu. 

Quand  donc  tous  ou  presque  tous  les  hommes  ont  une  comfifu- 
fion  accidenieile  ctmimuuGj  que  nous  appelons  comiiiuiion  médicale  ou 
eindémique,  la  môme  cause  qui,  en  dehors  de  cette  constitution,  pro¬ 
duisait  des  etfels  donnés,  produira  des  eficls  tout  différents,  parce 
que  précisément  le  supporl  de  la  cause,  savoir  l’écoiioiiiie,  se  trou¬ 
vera  dans  une  disposition  différente,  en  vertu  de  laquelle  elle  réagira 
différemment. 

Or  le  médicament  appliqué  à  l’homme  trouve  le  malade  non- seu¬ 
lement  avec  l’état  morbide  spécial  contre  lequel  il  est  administré, 
mais  encore  avec  la  constitution  commune  ou  épidémique  qui,  né- 
cfissairemcnt,  va  moditier  ses  eflels.  Pour  prendre  un  exemple,  sup¬ 
posons  dans  un  pays  une  constitution  cbolériquo.  Si  le  mercure  est 
-employé  en  frictions  dans  la  péritonite  puerpérale  Ou  le  rhumatisme 
^articulaire,  il  surviendra  presque  immédiatement  du  côté  du  tube  di- 
rgestif  des  accidents  dont  la  gravité  pourra  être  extrême;  de  sorte  que, 
^lans  ce  cas,  le  mercure,  distrait  de  son  action  naturelle,  est  allé  in¬ 
fluencer  rintesLin  avant  d’avoir  manifesté  les  effets  qu’il  produit  ordi- 
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;  Ici  l’exemple  est  grossièrement  évident;  mais,  pour  n’ftlrc  pas 
aussi  ncUemeiit  manifeste,  l’influence  de  la  constitu  tion  médicale  n’eu 
g^st  pas  moins  constante  dans  une  multitude  d’autres  circonstances, 
i  Est-il  vrai  que  telle  année  tous  les  érysipèles  cèdent  avec  une  facilité 
merveilleuse  h.  deux  ou  trois  émissions  sanguines,  que  l’année  suivante 
une  saignée  sera  suflisante,  que  plus  tard  l’émétique  rendra  de  plus 
grands  services  que  les  pertes  de  sang,  que  dans  d’autres  circonstances 
une  médication  purement  expectante  réussira  mieux  ?  Voilà  donc  les 
émissions  sanguines,  l’émétique,  les  simples  émollients,  éprouvant 
■des  succès  divers  dans  la  môme  maladie,  en  raison  de  modiflcatioiis 
spéciales  éprouvées  par  l’organisme. 

Au  môme  rang  se  placent  beaucoup  de  médications  et  de  substances 
médicamenteuses,  et  il  est  bien  facile  de  recueillir  à  ce  sujet  les  témoi- 
.gnages  de  tous  les  médecins  qui  ont  écrit  avant  notre  siècle  d’expéri- 
jiien talion  intelligente. 
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Aujourd'hui  un  médecin  se  met  en  tôle  une  idée  thérapeutique,  ou 
plutôt  une  idée  d’expérimentation,  ce  qui  n’est  pas  la  même  chose.  U 
Ta  soumettre,  sans  acception  d’âge,  de  sexe,  de  tempérament,  de 
constitution  médicale,  tous  scs  malades  a  un  traitement  identique, pen¬ 
dant  une  longue  période  d’années,  et  il  enregistrera  gravement  le 
nombre  des  décès  et  des  guérisons,  mois  par  mois,  an  parnn,  et  tirera 
de  !à  des  lois  Üiérapeutiques  qu’il  regardera  comme  irréfragables.  Peu 
lui  importe  que  telle  année  il  ait  à  déplorer  une  mortalité  etfroyable, 
que  telle  autre  il  ait  à  se  réjouir  d'un  grand  nombre  de  guérisons;  pour 
lui,  c’est  une  question  decbiffres  ;  il  veut  ses  additions,  et  le  résultat 
est  ce  qu’il  appelle  une  loi. 

Mais  si  vous  lui  demandez  pourquoi,  en  1830,  il  a  perdu  un  malade 
sur  trois,  et  pourquoi,  en  1840,  il  en  perd  un  sur  di.x,  il  ne  s’en  in- 
(luiète  guère  et  il  conclut  avec  aplomb  que  la  maladie  était  moins 
grave  on  IB-iO  qu’en  1830.  Sa  conclusion  serait  légitime  s’il  avait 
abandonné  ses  malades  aux  seuls  efforts  de  la  nature  ;  mais  il  compte 
pour  rien  son  traitement,  et  il  ne  comprend  pas  que  l’année  dans  la- 
(fuelle  il  a  perdu  le  plus  de  malades  serait  celle  peut-être  où  il  en  serait 
mort  le  moins  si  le  traitement  eût  été  autre. 

Quand  on  lit  avec  aLlcntion  les  belles  pages  de  Sydenham  et  de  Stoll 
sur  les  modiOcatioiis  thérapeutiques  que  nécessitaient  les  constitutions 
épidémiques  qu’ils  observaient  avec  tant  de  soin,  on  reste  convaincu, 
d'une  part,  de  l’clroitesse  de  vues  des  [iiédecins  qui  restent  toujours 
dans  la  même  voie,  malgré  le  changement  de  consLilution  ;  d’aulj’C  part, 
(le  rintluence  extrême  que  le  changement  de  constitution  e.xerce  sur 
le  mode  d’action  des  mêmes  médicaments  dans  une  maladie  dont  la 
manifestation  locale  est  la  môme.  Revenons  ù  rAnümolne. 

Pour  bien  faire  comprendre  la  différence  immense  qui  sépare  le 
mode  d’action  des  antimoniaux  observés  en  183  J  et  1833,  et  celui  des 
mômes  médicaments  administrés  en  1846  et  1851,  qu'il  nous  suftise 
de  jeter  un  coup  d'œil  sur  les  effets  immédiats  de  ces  agents,  et  t’on 
jugera  par  là  quelle  doit  être  l'inüuence  secondaire.  Or  le  lecteur  ad¬ 
mettra  aiséinenl  que,  s'il  est  possible  de  mal  juger  les  résultats  secon¬ 
daires  d’une  médication,  au  moins  est-il  toujours  impossible  de 
tromper  sur  son  action  immédiate. 

Eu  1831,  à  riIülel-Dieu  et  dans  notre  pratique  particulière,  nous  ne 
pouvions  dépasser,  pour  l’adulte,  la  dose  de  1  gramme  d’oxyde  lilaiic^ 
d’Anlimoine  pour  un  jour,  sans  donner  lieu  à  des  vomissements  et 
à  de  la  diarrhée.  Nous  no  pouvions  prescrire  le  kermès  à  plus  de  30] 
à  5ü  centigrammes,  et  encore  clions-nous  obligés  de  le  mêler  à  une 
assez  grande  quantité  d'opium  pour  le  faire  tolérer.  Quanta  rctncli([ue, 
il  provoquait  si  constamment  de  graves  accidents,  et  il  était  si  diffi¬ 
cile  de  le  faire  supporter  aux  malades,  que  nous  avions  été  forcés  d'y 
renoncer. 

Ce  que  nous  observions  à  i’llûtei-Dicu  de  Paris,  d’autres  prali 
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ciens  le  remarquaient  egalement  dans  d’autres  hôpitaux  et  dans  leur 
clientèle. 

En  iSol ,  dès  le  premier  jour,  on  pouvait  donner  à  un  adulte  gram¬ 
mes  d’ Antimoine  diapliorétique  lavé,  sans  qu’il  éprouvât  même  un 
soulèvement  d’estomac.  ISous  portions  d’emblée  le  kermès  à  la  dose 
de  2  à  Ü  grammes,  et  nous  ne  fûmes  pas  obligés  de  lui  associer  le  sirop 
diacode.  Dans  les  pneumonies,  dès  le  premier  jour,  nous  n’hésitions 
pas  à  conseiller  1  gramme  d'émétique,  et  c’est  à  peine  si  une  dose  si 
élevée  faisait  vomir  une  ou  deux  fois. 

Ici,  nous  le  répétons,  il  ne  peut  y  avoir  d’erreur,  et  pourtant  ces 
résultats  sont  à  ce  point  évidents,  qu’ils  frappent  tous  les  yeux, 
et  que  certains  médecins,  qui  jadis  s'élevaient  contre  nous  avec 
violence,  parce  que.  disaient-ils,  nous  causions  avec  le  kermès  d'hor¬ 
ribles  gaslro-enlérites,  disent  aujourd’hui  dans  leurs  leçons  pu¬ 
bliques  que  ce  médicament  est  à  peu  près  aussi  inerte  que  du  sucre  en 
poudre. 

On  est  en  droit  maintenant  de  dese  mander  si  i'immense  différence 
que  l'on  remarque  aujourd’hui  entre  les  effets  îmiiiédials  des  mêmes 
préparations  antimoniales,  comparés  à  ceux  que  l’on  observait  il  y  a 
quinze  ans,  n’est  pas  un  grand  motif  de  supposer  qu’il  a  dû  en  être 
de  même  pour  les  effets  secondaires. 

Il  est  pour  nous  incontestable  que  les  antimoniaux  donnés  à  une 
dose  convenable  sont  un  des  plus  héroïques  moyens  dans  le  traite¬ 
ment  de  la  pneumonie  ;  mais  les  doses  n’ont  rien  d’absolu,  et  elles 
doivent  changer  non-seulement  suivant  chaque  individu,  mais  aussi 
suivant  les  constitutions  médicales,  et  nous  ne  comprenons  pas, 
en  vérité,  pourquoi  ii  u'eu  serait  pas  de  rAnlimoine  comme  de  la 
saignée. 

Est-il  au  monde  un  médecin  assez  infatué  d’une  théorie,  qui  n’ad- 
mcltc  que  les  émissions  sanguines  doivent  être  proportionnées  à  la 
force  du  sujet  et  à  sa  constitution  individuelle  ?  Est-il  un  médecin  at¬ 
tentif  qui,  employant  la  saignée  dans  la  pneumonie,  n’ait  remarqué 
que,  certaines  années,  il  obtenait  la  guérison  à  plus  ou  moins  de  frais 
que  l’année  précédente,  et  cela  indépendamment  de  la  constitution 
individuelle’?  Cette  manière  d’être  nouvelle  se  trouvait  sous  l’influence 
de  la  constitution  épidémique.  Est-il  donc  si  surprenant  que  l’Antî- 
raoiiie,  en  tant  qu’agent  thérapeutique,  se  trouve  précisément  dans  le 
même  cas  que  les  émissions  sanguines? 

Si  nous  sommes  entrés  dans  cette  discussion,  ce  n’est,  en  aucune 
manière,  pour  réclamer  une  espèce  de  bill  d'indemnité,  mais  bien  seu¬ 
lement  pour  juslilier  les  différences  que  l’on  trouvera  entre  ce  chapi¬ 
tre  et  rarlicle  que  nous  avons  publié  en  1833,  dans  le  Dictionnaire  de 
;  médecine  en  volumes. 

..  Nous  avons  donné,  depuis  plusieurs  années,  des  préparations  an- 
t  limouiales  à  un  grand  nombre  de  malades  atteints  d’affections  non  fé- 
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hi'iîesj  telles  que  scialiqiies,  rhmiiatismcs  cL  catarrhes  chroniques, 
douleurs  noeturnes  syphilitiques,  etc.,  etc.  l.a  grande  circulation,  la 
respiration,  la  sécrélion  urinaire,  ont  éprouvé  de  très-importantes  uio- 
dificalions. 

1“  La  drculütioa.  Le  ponls  devenait  pins  faible,  plus  lent;  les  im¬ 
pulsions  du  coeur,  explorées  avec  le  stéthoscope,  étaient  en  harmonie 
avec  le  pouls.  Nous  avons  vu  le  nombre  des  pulsations  descendre  en 
trois  jours  de  soixante-douxe  à  quarante-quatre,  et  se  soutenir 
longtemps  à  ce  dernier  nombre.  Le  plus  ordinairement  la  force 
(lu  pouls  est  diminuée  d'une  manière  Ircs-no table,  mais  le  nom¬ 
bre  des  pulsations  ne  descend  guère  au-dessous  d’un  cinquième 
ou  d’un  quart.  Nous  avons,  dans  un  certain  nombre  de  cas,  observé 
un  phénomène  singulier  qui  succède  à  l’administralion  de  l’Anti¬ 
moine  :  le  pouls  devient  excessivement  irrégulier,  sans  perdre  rien 
de  sa  fj’étjucnce;  cette  irrégularité  persiste  quelquefois  pendant  toute 
la  durée  de  la  médication;  mais  le  plus  souvent  elle  précède  et  an¬ 
nonce  la  diminution  dans  le  nombre  des  pulsations  artérielles.  Quel* 
ques  circüuslanccs,  que  nous  indiquerons  tout  à  l’heure,  empêchent 
que  l’Antimoine  ait  aucune  action  appréciable  sur  le  système  de  la 
grande  circulation. 

2®  La  }'espiraiiotï.  Nous  avons  vu  le  nombre  des  -mouvements  res¬ 
piratoires  diniinuer  tellement,  que  des  malades,  soumis  à  l’cxpé- 
rience,  ne  respiraient  plus  que  six  fuis  par  minute,  lorsqu’aupa- 
ravant  ils  respiraient  seixe,  vingt  et  vingt-quatre  fois;  et  Ton  n’eùl 
pu  s’empêcher  de  concevoir  de  grandes  inquiétudes,  si  l’on  n'avait 
élé  rassuré  en  môme  temps  par  la  bonne  contenance  du  malade,  et 
par  le  témoignage  qu’il  nous  donnait  de  son  bien-èlre.  Il  est,  en 
effet,  bien  remarquable  qu’un  médicament  qui  exerce  une  action  si 
puissante  sur  les  mouvements  du  cœur  et  sur  ceu.x  des  muscles  ins¬ 
pirateurs,  ne  débilite  pas  le  système  musculaire  de  la  vie  de  relation, 
et  que  les  malades  conservent  leurs  forces,  l’intégrité  de  leurs  facultés 
intellectuelles,  et  celle  de  toutes  les  fonctions  organiques,  en  môme 
temps  que  deux  fonctions  générales  aussi  essentielles  éprouvent  une 
immense  perturbation.  Il  faut  dire  que  les  malades,  lorsqu'ils  respi¬ 
rent  avec  cette  e.xtrêmc  lenteur,  n’éprouvent  aucune  gêne  dans  la 
respiration,  et  qu’ils  sont  en  quelque  sorte  assimilés  aux  grands 
animaux,  dont  les  mouvements  thoraciques  et  circulatoires  sont  si 
leu  Is. 

3“  La  sécrétion  urinaire.  Lorsque  les  antimoniaux  ne  déterminaient 
ni  purgations  ni  vomissements,  ils  augmentaient  presque  constamment 
la  sécrétion  urinaire.  Ce  phénomène  nous  a  frappés,  et  nous  nous  som¬ 
mes  étonnés  de  ne  l’avoir  vu  explicitement  indiqué  par  aucun  des  au¬ 
teurs  qui,  dans  ces  derniers  temps,  ont  écrit  sur  rAntimoiiie.  Nous 
avons  dû  également  remarquer  ce  qu’il  y  avait  de  commun  entj'c  la 
plupart  des  autres  substances  diurétiques  et  les  antimoniaux.  Celles-là, 
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ainsi  f[ne  C2s  derniers,  cxcrcoiit  en  mÈme  temps  une  action  dite 
bm(e  sur  les  reins,  et  une  sêtlatîon  sur  le  système  cireulatoire  :  ainsi 
la  digitale,  la  scille,  les  acides  végétaux,  les  sels  de  soude  cl  de  po* 
lasse,  etc.;  et  par  contre,  nous  voyons  que  les  substances  qui  stimu¬ 
lent  le  plus  énergiquement  la  circulation  augmentent  la  diaphorèse  et 
diminuent  la  sécrétion  urinaire  ;  ainsi  l  opium,  les  solanées  vireiises, 
les  alcools,  les  composés  ammoniacaux,  etc.  Nous  ne  voulons  pour¬ 
tant  pas  dire  qu’il  soit  possible  d'appliquer  ce  principe  à  tontes  les 
substances  diurétiques  ou  diapîioréliques;  nous  avons  seulement  in¬ 
diqué  ici  quelques  rapprochements  qui  nous  scmlilaicnt  n’ôtre  pas 
tout  à  fait  inutiles. 

Il  est  fort  remarquable  que  rinduence  des  antimoniaux  ne  cesse  pas 
aussitôt  que  l’on  cesse  l’administration  du  médicament.  Ainsi  nous 
voyons  souvent  le  ralentissement  du  pouls  et  des  mouvements  respi¬ 
ratoires  persister  encore  plusieurs  jours  après  que  l’on  a  suspendu 
l’usage  du  médicament. 

Nous  avons  dit  plus  haut  que  les  préparations  antimoniales  provo¬ 
quaient  le  vomissement  et  la  diarrhée;  mais  ces  modiiications  qii’é- 
protive  l'appareil  digestif  sont  en  raison  du  composé  antimonial,  de 
la  susceptibilité  du  canal  alimentaire,  de  la  durée  do  la  médication, 
du  régime  de  celui  qui  est  le  sujet  de  rexpérieucc,  de  son  ûgc  et  de  son 
sexe,  etc. 

A.  Composé  antimoniaL  Le  tartre  slibié  est,  de  tous  les  antimoniaux, 
celui  qui  provoque  le  plus  activement  les  vomissements  et  la  diarrhée. 
Ces  effets  sont  produits  par  une  dose  qui  varie  depuis  un  quart  de 
grain  jusqu’à  4  grains.  Vient  ensuite  l’.4ntimoine  métallique,  dont  la 
dose  ne  doit  pas  être  plus  que  quadruple  de  celle  du  tartre  slibié,  puis 
ks  combinaisons  des  oxydes  d’Antimoine  avec  un  excès  de  potasse,  le 
kermès,  la  poudre  d'Algaroth,  et  enfin  les  oxydes  d’Antimoinc  purgés 
de  l’excès  de  potasse  qu’ils  pouvaient  contenir;  enfin  l’oxyde  pur, 
l'acide  anlimonicux  et  l’acide  antimonique.  Ces  sLx  dernières  prépara¬ 
tions  ne  devraient  réellement  pas  être  considérées  comme  vomitives 
et  purgatives  ;  car,  le  plus  souvent,  il  ne  faut  pas  moins  de  S  à  IG  gram¬ 
mes  pour  produire  les  effets  que  l’on  obtient  avec  2  centigrammes 
d'éinétifjuc- 

;  On  peut  élablir,  en  thèse  générale,  que  l'action  irritante  locale  des 
anliinoniaux  est  en  raison  directe  de  leur  solubilité.  Cette  l'onmile 
nous  semblait  vraie  ;  mais  nous  n'avons  pas  été  médiocrement  étonnés, 
dans  Iccours  denosexpériences,  en  voyantque  r,\ntimoine  métallique, 
parlai  le  ment  pur  et  porphyrisé,  avait  une  action  presque  aussi  éner- 

.  gique  que  le  tartre  émétique.  Il  était,  nous  l’avouons,  bien  difficile 
d'expli(iuer  une  pareille  anomalie;  car,  en  admettant  qu’il  s’oxydât 
promptement  dans  les  voies  digestives  pour  passer  à  l'état  de  sel, 
encore  ne  pouvait-on  concevoir  comment  des  oxydes  d’ Antimoine 
avaient  une  action  si  différente  de  celle  du  métal  pur. 
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B,  L'éfa(  du  canal  alimentaire.  L'action  vomitive  et  purgative  des 
antimoniaux  s’exerce  avec  beaucoup  plus  de  violence  quand  il  existe 
une  inûaninialiun  de  la  membrane  muqueuse  du  tube  digestif.  C’est 
alors  que  les  préparations  stîbiées  les  plus  inoffensives  dans  la  géné* 
ralité  des  cas  causent  des  vomissements  rrq>6tés  et  des  stiperpurgaLions 
souvent  fort  dangereuses.  C'est  ainsi  que  nous  avons  vu  des  phthisi¬ 
ques  périr  rapidement  à  la  suite  de  l'administration  des  antimonian.x 
qui  avaient  aggravé  rinllammation  tuberculeuse  de  rintestin.  Aussi 
dans  les  pneumonies  des  poitrinaires,  devons-nous  Être  sobres  des 
préparations  slibiées  et  employer  de  préférence  tout  autre  moyen, 
dût  il  n’avoir  pas  imuiédialement  d’aussi  bons  résultats.  II  est  d’autant 
plus  essentiel  de  ne  donner  l'Antimoine  que  dans  le  cas  seulement  où 
la  membrane  muqueuse  est  saine,  que  si  d'une  part  la  phlegmasie 
intestinale  est  augmentée,  d’autre  part,  les  effets  antiphlogistiques 
indirects  du  médicament  ne  sont  pas  obtenus. 

Cependant  il  ne  faudrait  pas  croire  qu’une  diarrhée  aiguC  abondante 
et  des  vomissements  fussent  toujours  une  contre-indication  de  l'admi¬ 
nistration  des  anliraoniaux.  Laennec  avait  déjh  constaté,  et  bien  soU’ 
vent  nous  avons  vu  que  tous  les  accidents  cessaient  du  côté  des 
viscères  gastriques  sous  l’influence  d’une  dose  élevée  d'émétique  ou  de 
kermès.  Aussi  n'hésîterons-nous  jamais  à  administrer  les  aniimo- 
niaux,  lorsque,  dans  le  cours  d’une  pneumonie  aiguG,  des  vomissements 
et  de  la  diarrhée  se  sont  montrés  avec  quelque  violence.  Si  donc  les 
signes  d’une  phlegmasie  gastro-intestinale  aiguë  (si  tant  est  que  la 
diarrhée  et  les  vomissements  indiquent  toujours  une  inflammation  de 
la  membrane  muqueuse  du  tube  digestif)  ne  doivent  pas  empêcher  de 
donner  r.Antimoine  dans  le  cas  de  pneumonie,  d’uii  autre  côté,  nous 
devons  reconnaître  qu’il  n’en  est  point  de  môme  quand  la  diari’liéc  et 
les  vomissements  e.xislent  depuis  longtemps. 

Que  si,  loi'sque  des  accidents  inflammatoires  de  l'intestin  sont 
un  épiphénomène  de  la  pneumonie  aiguë,  nous  recourons  sans  îiésiler 
aux  aulituoniaux  pour  combattre  la  maladie  principale,  nous  ne  sui¬ 
vons  pas  la  même  conduite  thérapeutique  quand  la  pneumonie 
devient,  au  contraire,  un  accident  de  la  maladie  principale,  comme 
cela  s'observe  si  communément  dans  la  dolliiénentérie  en  adminislrani 
l'émétique.  Dans  ce  cas  on  augmente  les  accidents  locaux  de  l'affec- 
tion  intestinale,  i  moins  que  l’on  ne  donne  les  préparations  insolubles. 
Nous  avons  vu  souvent  Laennec  lul-mèmo  causer  par  cette  méthode 
une  funeste  aggravation  des  symptômes,  et  il  a  fallu  tout  l'avcugle- 
ment  de  la  prévention  pour  que  cet  illustre  médecin  persistiU  dans  une 
pratique  dont  il  était  facile  de  constater  le  danger. 

G.  Du7'ée  de  la  médictition.  Lorsque  l’on  administre  des  prépara  lions 
solubles  d’Antimoine  à  dose  un  peu  élevée,  le  premier  clfel  est  de 
provoquer  des  vomissements  et  de  la  diatahée.  Après  ün  temps  plus  nu 
moins  long,  mais  qui  varie  entre  douze  heures  et  trois  jours,  la  tolé- 
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rance  s’établit,  c’cst-à-clire  que  le  médicament  est  snpporlé  sans 
déterminer  d’accidents  locaux  appréciables.  Celte  tolérance  est  quel¬ 
quefois  immédiatement  obtenue,  d’autres  fois  elle  ne  peut  jamais 
survenir,  et  ce  pliénomcnc  s'observe  souvent che;:  les  personnes  dont 
le  canal  alimentaire  est  malade  depuis  longtemps. 

Quand,  au  contraire,  on  n’a  donné  que  des  préparations  iusolidtlcs 
d’Antimoine,  il  est  assez  rare  que  l’on  observe  de  la  diarrhée  ou  des 
vomissements;  eti  d’autres  termes,  la  tolérance  s’établit  presque  tou¬ 


jours  d’emblée. 

La  durée  de  la  tolérance  est  variable,  et  il  est  important  d’insister 
ici  sur  quelques  préceptes  thérapeutiques  dont  l’oubli  peut  être  suivi 
d’accidents  bien  graves.  En  général,  lorsque  la  tolérance  s’esL  établie 
difficilement,  elle  dure  peu,  et  l’on  voit  reparaître  les  accidents  au  bout 
d’un  ou  de  deux  jours;  dans  le  cas  contraire,  on  le  voit  durer  quatre, 
huit  et  jusqu’à  quinze  jours,  lorsqu’on  a  usé  d’une  préparation  solu¬ 
ble,  et  presque  indéfiniment  lorsque  l’on  use  d’un  composé  insoluble. 

Quelle  qu’ait  été  la  durée  de  la  tolérance,  une  fois  qu’elle  a  cessé,  il 
faut  ne  plus  donner  d’.^nlimoine,  car  on  voit  rapidement  survenir  des 
accidents  gastriques  don  ton  a  peine  quelquefois  à  se  rendre  maîlre.  Il 
est  môme  fort  remarquable  que,  lors  môme  que  l'on  a  cessé  l'usage  du 
remède  avant  que  les  vomissements  on  la  diarrhée  nous  en  aient  fait 
une  nécessité,  les  malades  éprouvent  pendant  quelque  temps  une 
grande  propension  au  dévoiement. 

A  vrai  dire,  nous  ne  doutons  [Jas,  comme  nous  l’ont  démontré  plu¬ 
sieurs  autopsies,  que  le  contact  prolongé  de  rAiiLlmoine  ne  détermine 
sur  la  membrane  muqueuse  gastro-intestinale  des  phlngmasics  locales, 
analogues  à  celles  que  l’on  voit  survenir  sur  la  peau  lorsqu'on  a  fait 
usage  de  frictions  ou  de  lotions  slibiées;  et  quoique  ces  gastro-enté¬ 
rites  par  cause  externe  n’aient  rien  de  grave  en  général,  toujours 
cst-il  qu’il  faut  éviter  de  les  porter  au  delà  de  certaines  bornes. 

Nous  avons  dit  plus  haut  que  les  effets  généraux  de  rAnlimoinc  n'é¬ 
taient  point  obtenus  lor.«quc  le  médicament  causait  de  ia  diarrhée  et 
des  vomissements  ;  la  raison  en  est  bien  simple,  c’est  qu’il  n’en  est 
presque  pas  observé;  aussi  doit-on,  par  tous  les  moyens,  cbercher  à 
obtenir  la  tolérance.  C’est  en  associant  l’opium  à  l’émétique  que 
Lacnncc  parvenait  plus  certainement  à  faire  siqiportcr  le  remède; 
l'addition  de  quelques  substances  aromatiques,  telles  que  l’eau  distillée 
de  fleurs  d’oranger,  lui  semblait  propre  à  diminuer  les  nausées.  Ces 
moyens  sont  rarement  utiles  lorsque  l’on  fait  usage  d’antimoniaux  in¬ 
solubles,  et  ils  ne  doivent  être  employés  qu'au  début  lorsqu’on  se  sert 
de  rérnétiqiie  ;  car,  d’une  part,  l’opium  nuit  .singulièrement  auxclfets 
sédatifs  de  l’AnLimoine,  comme  llasorî  l’avait  déjà  dit,  et  d’autre  [larl, 
par  l’association  de  l'opium  on  risque  de  masciucr  pendant  quelque 
temps  des  accidents  inteslinau.v  qui  cdatcnl  ensuite  avec  une  violence 
beaucoup  plus  grande. 
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11  nous  reste  à  parler  d’un  phénomCnic  que  quelques  personnes  ont 
désigne  sous  le  nom  de  saturation  aniimoniak.  Eu  général,  lorsque 
l’on  a  soulenu  pendauL  plusieurs  jours  la  médication  parle  tartre  sli- 
bié,  le  malade  éprouve  dans  taule  la  gorge,  dans  la  bouche  et  sur  la 
langue  nu  sentiment  de  tension  qui  s’accompagne  de  quelque  douleur 
et  d’un  gotit  métallique  bien  prononcé.  Ce  goût  a  été  comparé  h  celui 
que  Ton  éprouve  lorsque  l’on  fait  usage  de  merciinaus.  Nous  nous 
étonnons  que  l’on  ait  cherché  h  assimiler  complètement  l’action  de 
l'émétique  sur  la  nicnibrane  muqueuse  buccale  à  celle  du  mercure 
sur  les  mômes  parties,  11  y  a  en  effet  cette  grande  différence  que  le 
mercure  n’agît  qu’indirectement  sur  la  bouche,  tandis  que  rAntimoine 
exerce  une  action  purement  locale  exactement  semblable  ô  celle  des 
lotions  slibiées  sur  la  peau.  En  effet,  le  passage  répété  d’une  solution 
de  tartre  émétique  sur  la  langue  et  sur  les  amygdales  détermine  une 
inflammation  apbtlieusc  qui  cause  de  vives  douleurs  et  ne  se  guérit 
qu’aprôs  plusieurs  jours.  Ce  phénomène  ne  doit  donc  pas  ôlre  attribué 
à  une  véritable  saturation,  et  il  ne  faut  pas  l’atlendre  pour  cesser 
l’administration  de  l’Antimoine,  car  il  ne  se  développe  que  très-rare¬ 
ment  lorsqu’on  a  fait  prendre  des  préparations  slibiées  insolubles. 
Mais  lorsque  ia  membrane  muqueuse  buccale  s'enflamme,  il  faut  au 
plus  tôt  renoncer  au  tartre  stibié,  car  on  voit  immédiatement  se  dé¬ 
velopper,  du  côté  des  organes  abdominaux^  des  accidents  qui  peuvent 
être  graves. 

D.  /{éfjimëdu  malade.  Nous  ne  croyons  pas  que  personne  ait  apprécié 
convenablemont  l’immense  influence  que  le  régime  exerce  sur  les 
effets  thérapeuliques  de  rAntimoine,  Nous  avons  dit  plus  haut  que 
nous  avions  administré  des  antimoniaux  à  des  hommes  atteints  de 


scialique,  de  rhumatismes  chroniques,  de  catarrhes  non  fébriles,  et 
qui,  à  cela  près,  jouissaient  de  l’intégrité  de  leur  santé.  Tant  que  nous 
les  tenions  à  la  diète,  c’est-à-dire  qu’ils  ne  mangeaient  que  trois 
soupes  par  jour  ou  le  quart  de  portion,  nous  observions  les  phéno¬ 
mènes  généraux  dont  nous  avons  déjà  parlé  ;  mais  lorsque  nous  accor¬ 
dions  un  peu  plus  d'aliments  et  que  les  malades  mangeaient  la  demie 
ou  les  trois  quarts,  le  pouls  et  la  respiration  reprenaient  leur  fré¬ 
quence  nornialc,  et  la  sécrétion  urinaire  n’était  pas  augmentée  d’une 
manière  aussi  notable.  Pourtant,  chez  quelques-uns  d’entre  eux,  les 


effets  de  rAnlinioine  ont  persisté  malgré  ralimcntalion  ;  chez  d’autres, 
il  ne  restait  que  l’irrégularité  dans  le  pouls,  irrégularité  qui  conti¬ 
nuait  encore  pendant  «luelques  jours  après  qu'on  avait  cessé  loal 
traitement.  On  peut  étahlir  en  thèse  générale  que  l'action  générale 
de  rAnlinioine  sur  réconomîe  animale  est  d’autant  plus  puissante  que 
la  diète  est  plus  sévère,  et,  au  contraire,  raclion  irritante  locale  est 
d'autant  plus  vive  que  la  quantité  des  aliments  est  pins  considérable. 
En  effet,  nos  expériences  nous  ont  prouvé  qne  la  môme  dose  d’Anli- 
moinc  qui,  la  veille,  ii’avait  causé  ni  vomissements  ni  coliques  lorsque 
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b  malado  était  la  diMe  absolue,  déterminait  le  lendemain  de  légers 
iroubles  des  fonctions  digestives,  troubles  qui  augmentaient  en  pro¬ 
portion  de  l'augmentation  des  aliments:  d'où  suit  naturellement  ce 
précepte  tliérapeutique,  que  la  dose  des  préparations  antimoniales 
doit  être  diminuée  à  mesure  que  l’on  se  relâche  de  la  sévérité  de  la 
diète  imposée  au  malade. 

Certains  aliments,  certaines  substances  médicamenteuses  modifient 
l’action  des  antimoniaux,  et  il  est  d’autant  plus  important  de  le  savoir, 
que  bien  souvent  on  ne  sait  à  quoi  attribuer  des  accidents  qu’on  peut 
aisément  éviter  lorsqu'on  a  été  averti.  Le  vin,  les  fruits  acides,  tels  que 
les  oranges,  les  limons,  les  citrons,  les  groseilles,  les  cerises,  etc.,  et 
môme  les  confitures  de  groseille,  le  raisiné,  etc.,  les  boissons  faites 
avec  les  sucs  des  fruits  acerbes  ou  acides  augmentent  singulièrement 
la  propriété  vomitive  et  purgative  des  antimoniaux;  et,  le  fait  une 
fois  constaté,  nous  avons  pn  re.xpliquer  aisément  par  la  présence  do 
l’acide  larLrique  ou  citrique  dans  les  aliments  ou  les  lisaues  acides, 
qui  forment  avec  rAnlimoine  des  sels  solubles  et  violemment  émé¬ 
tiques  . 

E.  Age  et  sexe.  Pour  ce  qui  regarde  l’âge  et  le  sexe,  on  peut  établir 
que  les  vomissemenls  et  la  diarrhée  sont  beaucoup  plus  faciles  chez 
les  enfants  et  chez  les  femmes  que  chez  les  adultes  du  sexe  masculin. 
La  tolérance  dure  peu  de  temps  aussi  chez  les  enfants,  et  il  faut  y  faire 
une  sévère  attention  ;  car  rAnlimoine,  si  puissamment  utile  pour  com- 
baltre  dès  le  premier  âge  les  pneumonies  et  certaines  affections  cilré- 
liraîes,  peut  devenir  une  arme  très-dangereuse  si  son  emploi  est  coii- 
t  tinué  au  delà  des  bornes  convenables. 

,  Quelque  prudence  qu’on  ait  mise  dans  l’adminislration  des  anti- 
i  moniaux,  il  peut  arriver  que,  chez  certains  malades,  de  graves  dé- 
î  sordres  des  fonctions  digestives  nécessitent  de  prompts  secours.  11 
î  arrive  souvent  que  la  diarrhée  persiste  pendant  trop  longtemps  cl  en- 
t  Irave  la  marche  de  la  convalescence.  Quand  il  survient  de  violents 
r  vomissements  et  des  superpurgations  le  premier  jour  do  l’adminis- 
t  Iration  des  antimoniaux,  on  ne  doit  pas  concevoir  d’inquiétude,  car, 
>  en  persistant  dans  la  médication,  la  tolérance  s’établit  le  plus  souvent 
I  le  second  ou  le  troisième  jour  du  traitement.  Les  vomissements  et  la 
i  diarrhée  ne  sont  réellement  à  redouter  que  lorsqu’ils  reparaissent 
î  après  la  période  de  tolérance.  La  première  chose  à  faire  alors,  c’est 
}'  de  cesser  immédiatement  rAnlimoine  ;  car,  nous  ne  saurions  trop  le 
I  répéter,  la  tolérance  perdue  ne  se  réluldit  que  très-difficilement.  La 
i  diète,  les  boissons  féculentes,  les  lavements  d’amidon  devront  être 
5  conseillés  tout  de  suite;  en  rnûme  temps  on  fci-a  prendre  au  malade 
î.  •  4  grammes  d’électuaire  diascordium  dans  les  vingt-quatre  heures,  ou 
I  ;  mieux  une  mixture  dans  laquelle  on  fera  entrer  liî  déctgrammc.s  de 
)  diascordium,  G  décigrarnmes  de  gomme  kitio,  et  5  ccnligrammes  à 
f  •  1  décigramme  de  suliale  ou  d’hydrochloralc  de  morphine.  Que  si  les 
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vomissements  ne  permettaient  pas  de  supporter  celte  potion,  on  ad¬ 
ministrerait  en  lavement  ces  mômes  remèdes,  cl  s’ils  ne  calmaient 
pas  la  violence  des  coliques  et  des  vomissements,  on  mettrait  sur  l’é¬ 
pigastre  et  sur  le  trajet  des  deux  côlons  droit  et  gauche  un  vésica¬ 
toire  extemporané  qui  permettrait  de  recouvrir  le  derme  dénudé  de 
sulfate  ou  d'iiydrochloratc  de  morphine. 

Il  est  rare  que  de  pareils  moyens  ne  calment  pas  dans  vingt-quatre 
heures,  ou  deux  jours  au  plus,  la  violence  des  accidents  ;  dès  que  ce 
but  est  atteint,  on  a  recours  au  sous-nitrate  de  bismuth,  que  Ton 
4lonne  chez  les  adultes  à  la  dose  de  50  centigrammes,  trois,  quatre  ou 
cinq  fois  par  jour,  et  que  l’on  continue  pendant  quelque  temps,  môme 
après  que  la  diarrhée  et  les  vomissements  ont  complètement  cessé; 
c’est  atissi  à  cette  dernière  médication  que  nous  avons  presque  tou¬ 
jours  recours  lorsque,  après  l'administration  longtemps  continuée  de 
l’Antimoine,  il  reste  quelques  troubles  fonctionnels  du  canal  ali¬ 
mentaire. 

Quant  i\  l’inflammation  aphtheuse  qui  survient  quelquefois  sur  la 
membrane  muqueuse  du  pharynx  et  de  la  bouche,  on  peut  la  préve¬ 
nir  en  <lonnant  le  médicament  sous  forme  pilulairc;  et,  si  elle  existe, 
on  la  modère  aisément  par  des  gargarismes  ainsi  composés  : 


Eau  commune,  . . . . . 

Altm. . 

Sirop  de  mûres . . 

Ou  bien  : 

Eau  disttllée . ,  * _ * _ _ _ _ _ 
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Déjà,  dans  le  premier  volume,  nous  nous  sommes  occupés  dune 
des  principales  préparations  antimoniales,  c’est-à-dirc  du  tartre  stihié, 
comme  irritant  topique  et  comme  évacuant  ;  ici  nous  étudierons  d’une 
manière  toute  particulière  l’action  des  antimoniaux  en  général  dans 
les  maladies  fébriles,  nous  réservant  de  traiter  un  peu  plus  loin 
de  quelques  autres  applications  thérapeutiques  un  peu  moins 
importantes. 

Depuis  que  les  antimoniaux  étaient  devenus  du  domaine  de  a  (hé* 
rapcutiqiic,  on  avait  souvent,  par  leur  moyen,  obtenu  la  guérison  de 
maladies  fort  graves.  Mais  l’aclion  vomitive,  purgative  et  diaphoré- 
lique  du  médicament  avait  seule  frappé  les  médecins^  et  ils  n’avaient 
pas  formulé  les  résultats  qu’ils  n'avaient  pas  compris.  Cependant  le 
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kermès  était  prescrit  assez  souvent  ü  hatue  dose  comme  béchique  et 
comme  altérant,  et  rAntimoinc  diapliorélique  lavé  était  donné  à  la 
flose  d*une  demi-once  par  jour,  dans  4  onces  d'infusion  de  bourrache, 
dans  le  cas  spécial  de  pleurésie  et  de  péripneumonie,  comme  on  peut 
s’en  assurer  en  lisant  le  formulaire  des  hopitaiiv  de  Paris  pour  l’an¬ 
née  176i.  Mais  cette  médication  était  tombée  en  oubli,  lorsrjuc  Fla- 
sori,  professeur  de  clinique  à  Milan,  publia,  sur  l'action  thérapeutique 
de  rémélique  à  haute  dose,  des  travaux  qui  eurent  un  grand  reten¬ 
tissement  dans  le  monde  savant.  Il  reconnut  que.  dans  certaines  ma¬ 
ladies,  réméütjue  à  haute  dose  amenait  une  prompte  cessation  des 
accidents  inflammatoires  Pescliier,  de  Genève,  Laennec  et  plusieurs 
autres  praticiens  constatèrent  ces  importants  résultats,  et  maintenant 
il  n’est  personne  qui  révoque  en  doute  la  puissance  du  tartre  stibié  à 
haute  dose  dans  le  traitement  de  certaines  pneumonies.  Les  opinions 
sont  beaucoup  moins  unanimes  sur  reffîcacilé  de  ce  mfime  agent 
thérapeutique  contre  le  rhumatisme  articutaire,  la  phlébite,  la  péri¬ 
tonite,  la  pleurésie,  la  méningite,  l’angine,  etc.  Nous  discuterons 
avec  impartialité  les  opinions  des  auteurs  en  les  comparant  aux  Faits 
nombreux  que  nous  avons  nous-mômes  observés,  et  nous  indiquerons 
avec  la  même  bonne  foi  et  les  cas  où  nous  avons  vu  les  antimoniaux 
suivis  d’un  plein  succès,  et  ceux  dans  lesquels  ils  n’ont  donné  au- 
.  cun  résultat  avantageux. 


BAe  l’eitktilol  l'Atatimoiiio  ilikitH  la  pitcumaiiîc  ni;(UL‘.  RaSOt'î, 
sans  trop  expliquer  ce  qu’il  entend  jiar  stnnnins  et  par  couirosli- 
mufus,  pense  que,  dans  le  traitement  des  pérîpneumonics,  il  faut, 
pour  vaincre  rapnlement  le  mal,  porter  sur  les  organes  digestifs  toute 
l’action  contro-stiuïiilanle  qu’ils  peuvent  recevoir  et  soustraire  au 
syslènie  vasculaire  une  portion  de -la  matière  stimulante  dont  il  est 
rempli.  Il  satisfait  à  la  première  inclicalion  par  le  turlre  sliljié,  et  à 
la  seconde  par  la  saignée  :  la  saignée  et  l’émétique  agissent  donc, 
selon  lui,  exactement  de  la  môme  manière. 

Or,  si  l’on  mesure  la  contro-sti[nulatîon  par  les  effets  des  contro- 
stimulants.  on  ne  pourra  admettre  l’opinion  de  Itasori  ;  car  l’expé¬ 
rience  démontre  que,  dans  quelques  épidémies  de  pneumonie,  le 
tartre  siihié  ou  les  autres  antimoniaux  employés  ù  rexclusïon  de  tout 
autre  moyen  amènent  plus  vile  la  cessation  des  phénomènes  fébriles 
que  lorsque  l'on  saigne  le  malade  préalablement  on  concurremment. 
Ce  seul  fait  permettrait  donc  de  conclure  que  rAntimoine  n’agit  pas 
comme  la  saignée. 

Suivant  Ilasori,  l'émétique  à  haute  dose  n’est  supporté  que  dans 
certaines  conditions  de  l'organisme,  c'est-é-dirc  quand  la  maladie 
est  sthénique,  ou,  pour  nous  servir  de  sa  propre  expression,  quand  il 
existe  une  diathèse  de  stimulus.  Tout  en  confessant  que. le  iailre  stibié 
et  les  antimoniaux,  en  général,  ne  sont  jamais  si  bien  supportés  ni 
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si  nlilos  d  ans  la  pneumonie  que  lorsque  les  symptômes  sthéniques 
dominent  le  plus  fortement,  nous  ne  soutiendrons  pas  moins  que  la 
tolérance  s’établit  à  merveille  chez  les  individus  profondément  débi¬ 
lités,  et  qui,  certes,  n’ont  guère  besoin  de  l’Antimoine  pour  perdre 
encore  des  forces.  D'un  autre  côté,  nous  voyons  les  individus  les  mieux 
portants,  ?i  cela  près  d’une  tumeur  du  genou,  par  exemple,  qui  n’a¬ 
mène  aucune  réaction,  supporter  les  antimonianx  avec  la  même  faci¬ 
lité  que  ceux  qui  sont  atteints  de  péripneumonie.  Ilasori  a  professé, 
et  d’autres  après  lui  ont  accrédité  une  grave  erreur,  savoir  :  qu’il  fal¬ 
lait  être  malade,  et  malade  d’une  certaine  manière,  pour  supporter 
de  liantes  doses  de  préparations  antimoniales.  On  peut  dire,  au  con¬ 
traire,  qu’à  moins  de  phlegmasîe  gastro-intestinale,  presque  tons  les 
hommes  peuvent  supporter  des  doses  considérables  d’Anlimoine. 
ïtasori  et  ceux  qui  partagent  son  opinion  n’ont  pas  vu  que  si  des 
gens  bien  portants  ne  supportent  pas  les  antimoniaux,  c’est  que  des 
gens  bien  portants  ne  sc  mettent  pas  à  la  diète;  or  nous  avons  vu  que 
la  diète  était  une  des  principales  conditions  de  tolérance, 

Hasori  blâme,  avec  une  sorte  de  dédain,  ceux  qui  s’attachent  aux 
phénomènes  locaux  des  maladies,  et  qui  ne  semblent  pas  tenir 
compte  de  la  dialhèse  de  slimulus  ou  decontro-slimulus.  Or, pour  être 
conséquenl  avec  lui-mème,  il  faut  qu’il  admette  que  peu  de  maladies 
se  montrent  plus  fréquemment  que  le  rhumatisme  articulaire  et  la 
pleurésie  avec  les  symptômes  qui  annoncent  au  plus  haut  degré  la 
dialhcsc  de  sUmulns;  cependant  les  antimoniaux  échouent  presque 
toujours  dans  CCS  deux  maladies,  et  d’autant  plus  sûrement  que  les 
symptômes  inflammatoires  sont  plus  violents;  d’un  autre  côté,  dans 
une  pneumonie  latente,  l’Antimoine  réussît  presque  aussi  bien  que 
dans  la  fluxion  de  poitrine  qui  s’accompagne  des  signes  les  plus  évi¬ 
dents  de  dialhèse  de  slimulus. 

Dance  et  Ghomel  n’expliquent  pas  comme  Rasori  le  mode  d’ac¬ 
tion  de  l’AnLimoine.  Suivant  eux,  cet  agent  thérapeutique  n’a  aucune 
propriété  spéciale;  (juand  il  purge  et  qu’il  fait  vomir,  il  n’agit  pas 
autrement  que  les  purgatifs  cl  les  vomitifs;  il  si’a,  au  contraire,  au¬ 
cune  aciion  lorsqu’il  est  parfaitement  toléré. 

L’opinion  de  Broussais  se  rapproche  beaucoup  de  celle  de  ces  mé¬ 
decins  :  cet  illustre  pathologiste  regarde  en  effet  les  antimoniaux 
comme  des  révulsifs  plus  puissants  encore  que  les  vésicatoires  et 
les  sinapismes  que  l’on  applique  sur  la  peau,  attendu  qu’ils  agis¬ 
sent  sur  une  plus  grande  surface,  et  que  de  plus  ils  provoquent 
souvent  une  abondante  sécrclion  de  la  surface  gastro-întestinalc. 

Ij’explication  de  Dance  et  de  Chomel  s’appuie  sur  des  faits  spé¬ 
cieux;  ils  ont  vu,  et  nos  propres  observations  sont  en  cela  parfai- 
temenl  d’accord  avec  les  leurs,  que,  dans  le  rhumatisme  articulaire 
par  exemple,  !’a[néliofalion  ne  survenait,  le  plus  souvent,  que  lorsque 
les  antimoniaux  causaieul  des  vomissements  et  de  la  diarrhée,  et  que 
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l’on  obtenait  les  mômes  résultats  par  Tipécacuanha  et  les  purgatifs 
drastiques.  Parlant  de  là,  ils  ont  conclu  qu’il  en  devait  être  de  môme 
pour  la  pneumonie:  paralogisme  évident,  car  icHls  n’onl  plus  les 
faits  [  our  appuyer  leur  opinion.  Si  dans  le  rhumatisme  ramende- 
ment  dans  les  symptômes  est  la  conséquence  la  plus  ordinaire  de  l’ac¬ 
tion  éniéto-cathartiqne  du  médicament,  au  contraire,  dans  la  pneu¬ 
monie,  l’amélioration  devient  cvidenle  et  alors  que  rAnlimoine  est 
supporté,  et  quand  le  vomissement  ou  la  diarrhée  survient  ou  per¬ 
sévère.  L’erreur  de  ces  deux  praticiens  vient  donc  de  ce  qu’ils  ont  ap¬ 
pliqué  à  une  maladie  ce  qui  n’était  vrai  que  pour  une  autre. 

Dance,  dans  un  ouvrage,  d’ailleurs  si  remarquable,  où  il  soumet  à 
une  critique  sévère  et  consciencieuse  tous  les  travau.x  qui  ont  été 
publiés  jusqu’ici  sur  l’action  du  tartre  stibié  dans  la  pneumonie,  ar¬ 
rive  à  celte  conclusion,  que  si  cet  agent  thérapeutique  n’a  pas  nui, 
au  moins  son  utilité  ne  peut-elle  être  mise  en  lumière  par  les 
faits  qu’il  analyse,  et  que,  dans  ces  circonstances,  la  saignée  faile  con¬ 
curremment  avait  probablement  conduit  à  bien  des  pneumonies  qui 
avaient  été  traitées  par  le  tartre  slibié. 

Il  nous  semble  que  l’opinion  de  Broussais  relative  au  mode  d’ac¬ 
tion  de  rAnlimoine,  dans  la  pneumonie  particulièrement,  ne  peut 
pas  soutenir  la  discussion,  et  qu’elle  est  renversée  de  fond  en  com¬ 
ble  par  l’argument  que  nous  faisions  valoir  tout  à  l’heure,  savoir,  que 
dans  la  pneumonie  les  accidents  inflammatoires  sont  aussi  sûrement 
et  aussi  rapidement  enlevés  lorsque  les  antimoniaux  ne  causent  au¬ 
cun  accident  du  coté  des  viscères  gastriques  que  lorsqu’ils  font  vomir 
violemment. 

Et  pourtanlil  ne  faut  pas  se  dissimuler  que  la  fameuse  méthode  de 
Rivière  dans  le  traitement  de  la  pneumonie  prête  un  grand  appui  aux 
opinions  que  nous  venons  de  combattre.  On  sait  que  dans  la  pneumo¬ 
nie  Rivière  faisait  vomir  tous  les  jours  avec  l’émétique,  et  quelquefois 
deux  fois  par  jour,  jusqu’à  ce  que  les  accidents  fébriles  fussent 
calmés,  et  il  n’est  pas  permis  de  révoquer  en  doute  les  faits  qu’il  a 
observés. 


A  vrai  dire,  il  est  probable  que  Rivière  avait  été  entraîné  à  préco¬ 
niser  exclusivement  cette  méthode  par  les  succès  qu’il  avait  obtenus 
dans  une  période  d’années  où  la  constilulion  médicale  le  requérait. 
Toujours  est-il  que  nous  avons  voulu  savoir  à  quoi  nous  en  tenir  sur 
l’influence  de  cette  médicaLion.  Depuis  1838  nous  avons  soumis  beau¬ 
coup  de  péripneumoniques  à  la  méthode  de  Rivière  en  même  tetnps 
que  nous  leur  faisions  une  ou  deux  saignées  ;  ils  prenaient,  matin  et 
soir  les  deux  premiers  jours  de  leur  séjour  à  i’hôpital,  et  les  jours 
suivanlsie  malin  seulement,  1  décigramme  de  tartre  stibié  et  1  gramme 
de  poudre  d’ipécacuanha.  Ce  vomitif  était  administré  en  deux  doses, 
en  laissant  un  quart  d’heure  d’intervalle  entre  chaque  prise.  Il  s’en¬ 
suivait  toujours  des  vomissements  plus  ou  moins  copieux,  et  chez 
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quelques-uns  un  scnliment  de  faiblesse  qui  allait  presque  jusqu’Ji  la 
syncope.  Pendant  qu'ils  étaient  dans  cet  étal  étrange,  le  pouls  était 
pelîl,  la  peau  perdait  sa  chaleur  iébrile. 


Le  lait  esl  que  celLo  méthode  nous  a  été  utile,  et  que  tous  les  jours 
encore  elle  nous  rend  d'importants  services. 

Mais  de  ce  que  la  méthode  vomitive  de  Rivière  est  utile,  il  ne  s’ensuit 
pas  le  moins  du  monde  que  les  antimoniaux  agissent  en  tant  que  vomi- 
tils.  Nous  admettons  que  les  vomitifs  son  thons;  nous  admettons  encore 
(pte  les  antimoniaux,  lorsqu’ils  font  vomir,  sont  bons  encore,  et  môme 
mms  voulons  bien  qn’ils  aient  une  aciion  analogue  h  celle  des  anti¬ 
moniaux  qui  sont  tolérés  ;  mais  il  n'en  reste  pas  moins  le  fait  sur  le¬ 
quel  nous  avons  tant  insisté  déjà,  et  sur  lequel  nous  revenons  encore, 
c’est  que  les  préparations  stibiées,  données  à  dose  coiiLro-stimii- 
lanle,  ont  leur  summum  d’activité  thérapeutique  quand  elles  sont  le 


mieux  tolérées. 


En  général,  nous  attachons  bien  peu  d’importance  aux  explications 
que  ron  peut  donner  du  mode  d'action  des  médicaments.  Nous  ne 
voyons  en  Ihérapeutique  que  deux  choses  :  le  médicament  appliqué  à 
l’organisme,  et  le  résultat  éloigné  de  cette  application.  Quant  au.v 
phénomènes  intermédiaires,  ils  nous  échappent  et  nous  échapperont 
probablement  toujours.  Si  donc,  à  notre  tour,  nous  hasardons  une 
e.xplicalion,  nous  déclarons  à  l’avance  que  nous  la  sacrifierous  sans 
peine  à  toute  autre  qui  nous  semblera  plus  conforme  à  rohservalioii 
des  faits;  cette  explication,  d’ailleurs,  que  nous  avons  déjà  donnée 
depuis  longtemps  dans  nos  cours  de  thérapeutique  et  dans  les  hôpi- 
tau.x  où  nos  expériences  ont  été  faites,  ne  diffère  que  bien  peu  de  celle 
qu’a  publiée  le  docteur  Téallier  dans  un  ouvrage  sur  le  tartre 
stibié. 


Reaucoup  de  substances  médicamenteuses  ont  une  action  spéciale 
sur  certains  appareils.  La  belladone  et  la  stranioine  calment  les  mou¬ 
vements  de  la  respiration,  et  tous  les  praticiens  savent  ce  que  l’on 


peut  oblenir  de  merveilleux  résultats  en  faisant  fumer  des  feuilles  de 
ces  plantes  à  des  malades  atteints  de  certaines  all'cetions  des  organes 
respiratoires.  La  digitale  ralentit  les  mouvements  de  la  circulation  ; 
l’opium  les  accélère.  La  plupart  des  substances  végétales  to.xiques 
ont  une  aciion  spéciale,  aciion  tellement  spéciale,  que  l’on  peut  aisé¬ 
ment  reconnaître,  d’après  les  symptômes,  quel  est  le  poison  qui  a 
été  appliqué  à  l’organisme  vivant  ;  il  en  est  de  môme  des  poisons 
animaux  et  des  poisons  minéraux.  Entre  le  venin  de  l’abeille  et  celui 
du  scorpion,  entre  l’action  toxique  de  l’arsenic  et  celle  du  mercure  il 
y  a  un  immense  intervalle.  Pourquoi  donc  ne  pas  admettre  que  l'An- 
timoine  agit  comme  toxique,  et  que  son  influence  se  fait  sentir  spé¬ 
cialement  sur  le  cœur  et  sur  les  organes  respiratoires ,  que  cette  ac¬ 
tion  d’ailleurs  s’exerce  directement  ou  par  rinicrmédiaire  du  système 
nerveux?  En  quoi,  nous  le  demandons,  celte  explication,  si  coiil'urme 
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iiux  résullats  cütiiques,  est-elle  en  dissonance  avec  les  considérations 
dans  lesquelles  nous  entrions  tout  ù  l’heure  relativement ii  riulliience 
des  dilTérents  poisons?  Si  donc  nos  expériences  prouvent  que  l’Anti¬ 
moine.,  indépendamment  de  toute  action  irritante  locale,  produit  le 
ralentissement  et  l’affaiblissement  du  pouls,  en  même  temps  que  le 
ralentissement  des  phénomènes  de  la  respiration,  avec  quelle  racilîté 
ne  comprendrons-nous  pas  comment  il  amène  si  facilement  la  gué¬ 
rison  de  la  péripneumonie?  En  elfet,  supposons  un  péripneumonique 
dont  le  pouls  L;.ltô  cent  vingt  fois  par  minute,  avec  une  force  que 
nous  représenterons  par  Id,  et  qui  respire  quarante  fois  par  minute, 
avec  des  efforts  que  nous  représenterons  par  4;  supposons  maintenant 
que  par  l'administralion  des  antimoniaux  le  pouls  ne  batte  plus  que 
soixante  fois  par  minute,  et  avec  une  force  moitié  moindre  ;  il  en  ré¬ 
sulte  que,  d’une  part,  le  ventricule  droit  et  les  artères  bronchiques 
se  déchargent  moitié  moins  souvent  dans  le  poumon,  et  que,  d’autre 
part,  l’impulsion  du  cœur  étant  moins  forte,  la  masse  de  sang  en¬ 
voyée  dans  l’espace  d’une  minute  est  diminuée  d'autant.  Le  poumon 
enflammé  reçoit  donc  d'abord  beaucoup  moins  de  sang  parles  artères 
bronchiques,  en  tant  qu’organe  parenchymateux:  ensuite,  en  tant 
qu’instrument  d’hématose,  il  a  bien  moins  de  sang  à  élaborer. 

Si  maintenant  nous  supposons  que  le  malade  ne  respire  plus  que 
vingt- cinq  fois  par  minute,  et  qu’il  le  fasse  sans  efforts,  on  compren¬ 
dra  aisément  que  le  thérapeutiste,  en  administrant  l'Antimoine,  a 
placé  le  poumon  justement  dans  les  conditions  où  le  chirurgien  place 
un  membre  fracturé;  c’est-à-dire  que,  après  avoir  par  un  traitement 
convenable  modifié  l’inflammation,  il  lient  le  membre  dans  le  repos. 
Or,  dans  le  cas  qui  nous  occupe,  le  poumon  est  relativement  dans  le 
repos. 

Ün  comprend  donc  comment  les  maladies  aigués  du  parencliyme 
pulmonaire  et  celles  des  vaisseaux  sont  si  heureusement  combattues 
par  les  antimoniaux,  comment  les  phlcgmasies  des  parenchymes,  en 
général,  céderont  plus  aisément  à  cette  médicalion  que  celles  des 
membranes  séreuses  ou  synoviales.  On  voit  aussi  pourquoi  l’.Anlimoine 
fait  cesser  la  chaleur  fébrile,  qui  presque  loujours  est  en  rapport  avec 
la  force  et  la  fréquence  du  pouls. 

Depuis  la  publicaliou  de  nos  travaux  sur  l'aclion  thérapeutique  des 
antimoniaux,  en  1832,  il  s’est  élevé  à  ce  sujet  une  controverse  des 
plus  vives.  Attaqué  avec  une  violence  souvent  peu  équitable,  vanté 
par  d’autres  avec  une  exagération  passionnée,  l’Antimoine  est  pourtant 
demeuré  dans  le  domaine  de  la  thérapeutique,  et  aujourd’hui  que  les 
questions  personnelles  sont  un  peu  oubliées,  il  est  moins  difficile  de 
juger  cette  grave  et  importante  question.  Et  d’abord  i’émélique  a  fini 
par  convaincre  les  plus  incrédules,  et  depuis  que  Louis,  cet  obser¬ 
vateur  si  grave  et  si  probe,  est  venu  hautement  proclamer  l’évidente 
clflcacitc  du  tartre  slibic  dans  la  pneumonie  aiguë,  personne  n’a  plus 
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doute;  aujourd’hui  c’est  donc  chose  jugée.  11  n’cn  a  pas  été  de  mémo 
des  autres  préparations  antimoniales.  Le  kermès  n’a  pu  prendre 
droit  de  cité,  non  qu’il  ait  à  coup  sûr  une  efficacité  moindre,  mais 
parce  que,  presque  seuls  à  Paris,  nous  avons  persisté  dans  son  emploi, 
et  que  le  nouvel  hôpital  dans  lequel  nous  poursuivions  nos  expériences 
n'clait  plus  au  centre  de  la  capitale,  comme  l’IIôtcI-Dieii,  et  que  de 
nombreux  élèves  ne  pouvaient  plus,  comme  jadis,  être  témoins  des  e.’î- 
péricnces  nombreuses  dont  ils  constataient  chaque  jour  les  heurcuxié- 
sulUits.  Or,  de  toute  évidence,  le  kermès^  dans  le  traitement  de  la  pneu¬ 
monie,  ne  le  cède  en  rien  û  l’éraélique  ;  il  a  môme  sur  lui  cet  avantage 
qu'il  est  beaucoup  moins  irritant,  et  qu'il  cause  bien  plus  rarement 
ces  plilegmasics  de  la  bouche  et  de  la  gorge,  et  ces  inflammations 
gastro-intestinales  qui  ne  permettent  pas  toujours  de  continuer  l’em¬ 
ploi  de  l’émétique  aussi  longtemps  qu’il  serait  convenable  de  le  faire 
pour  amener  à  bien  une  pneumonie,  et  surtout  pour  s’opposer  à  toute 
récidive.  L’Antimoine  métallique,  r.Antimoine  diapborétique  non 
lavé,  en  un  mot,  les  préparations  antimoniales  les  plus  irritantes  ne 
(Utferent  réellement  de  l’émétique  que  par  la  dose;  quant  h  leurs  effets 
généraux,  ils  sont  toujours  les  mêmes.  Les  préparations  insolubles, 
telles  que  rAntimoine  diapborétique  lavé  et  les  divers  oxydes  d’Anti- 
nioinc,  ont  été  vantées  par  nous  en  1832  et  en  1833,  à  une  époque  où, 
comme  nous  l’avons  déjà  dit,  elles  produisaient  la  diarrhée  et  les 
vomissements  avec  autant  de  facilité  que  le  kermès  les  produit  aujour¬ 
d’hui,  Alors,  et  nous  ne  saurions  proclamer  trop  haut  ce  fait  impor¬ 
tant,  l'émétique,  le  kermès  et  l’Antimoine  métallique  irritèrent  sou¬ 
vent  de  telle  manière,  que  nous  ne  pouvions  les  employer;  et  les 
préparations  insolubles,  au  contraire,  douées  de  propriétés  irritantes 
beaucoup  moindres,  trouvaient  une  application  heureuse  et  facile. 
Aujourd’hui  (1831)  nous  excluons  du  traitement  de  la  pneumonie 
aiguë  des  adultes  les  antimoniaux  insolubles,  à  l’exception  du  kermès 
et  du  régule,  parce  qu’ils  ne  nous  rendent  plus  les  mômes  services  que 
jadis.  Dans  (pielqucs  années  probablement  il  faudra  y  revenir,  dès  que 
la  constitution  médicale  aura  changé  et  que  l’économie  ne  pourra 

sans  dommage  supporter  l’action  de  l'émétique,  du  kermès  et  du 
régule. 

Toutefois,  dans  notre  hôpital,  nous  avons  constaté  tout  nouvelle¬ 
ment  encore  l’heureuse  influence  de  l’o-xyde  blanc  d'Antimoine  dans 
la  pneumonie  des  enfants,  et  des  faits  nombreux,  publiés  sous  nos 
auspices  dans  les  divers  recueils  périodiques,  ne  laissent  aucun  doute 
sur  ce  lait  thérapeutique;  mais  on  est  forcé  de  porter  à  des  doses  assez 
fortes  l'oxyde  blanc  d’Antimoine,  et  le  kermès  peut,  à  coup  sûr,  à  de 
moindres  doses  produire  le  môme  résultat, 

Ilevenons  à  l’analyse  des  effets  produits  par  les  antimoniaux  dans 
la  pneumonie. 

Si  nous  voulons  juger  de  l’inlluence  des  antimoniaux  dans  le  traite- 
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TOcnt  de  la  pneumonie,  comparée  à  celle  des  antres  traitements, 
nous  sommes  arrêtés  tout  d’abord  par  une  impossibilité  llagrante.  Les 
relevés  des  dilférents  auteurs,  vrais,  sans  doute,  sont  cependant  tel¬ 
lement  contradictoires,  que  l’esprit  reste  en  suspens  et  que  Ton  se 
voit  forcé  de  rentrer  en  soi-meme,  d’interroger  sa  propre  expérience 
et  de  mesurer  les  observations  des  autres  à  celles  que  l’on  a  recueillies 
soi-môme.  Cette  manière  de  juger  n'est  pas  ù  coup  sûr  exempte  de 
reproche;  mais,  en  vérité,  tant  que  les  auteurs  qui  nous  donnent  des 
slaüsliques  ne  tiendront  aucun  compte  des  conslilulions  médicales  et 
de  ces  influences  extérieures  auxquelles  les  médecins  de  l’antiquité 
attachaient  avec  raison  une  importance  immense,  il  demeurera  tout 
à  fait  impossible  de  se  servir  de  ces  relevés  statistiques,  auxquels  nous 
ne  voulons  pour  ce  moment  faire  un  autre  procès, 

11  est  au  moins  un  fait  sur  lequel  s’accordent  la  plupart  des  antago¬ 
nistes  de  l'Antimoine,  c'est  que  ce  médicament  peut  rendre  de  grands 
services  dans  les  circonstances  extrêmes.  Cet  aveu  singulier,  serait 
très-propre  à  démontrer  que,  si  l’Anlimoîne  est  évidemment  utile 
dans  des  cas  où  rien  ne  peut  plus  l’ètre  désormais,  il  aurait  probable¬ 
ment  une  utilité  bien  moins  contestable  encore  s'il  était  administre 
alors  que  l'économie  a  encore  assez  de  ressort  pour  seconder  l’action 
-curative  du  remède. 

Presque  tous  les  auteurs,  ceux  mômes  qui  ont  préconisé  l'An limoine 
avec  le  plus  de  vivacité,  sont  aujourd'hui  d’avis  que  dans  le  début  de 
la  pneumonie,  c’csl-à-dire  dans  les  quatre  ou  cinq  premiers  jours,  les 
émissions  sanguines  doivent  être  employées,  si  ce  n’est  dans  quelques 
constitutions  médicales  qui  ne  se  présentent  que  bien  rarement,  et 
chez  certains  malades  dont  la  constitution  individuelle  ne  permet  réel¬ 
lement  pas  les  émissions  sanguines. 

Il  ne  s’ensuit  pas  que  r,\ntimoine  doive  être  donné  seulement  le 
quatrième  ou  le  cinquième  jour  de  la  pneumonie,  et  alors  seulement 
que  le  système  sanguin  a  été  vidé  ;  il  doit  être  administré  concur¬ 
remment  à  la  saignée  et  à  la  digitale,  et  c’est  seulement  de  cette  ma¬ 
nière  qu’il  pourra,  par  ses  propriétés  antiphlogistiques,  modilier  l’étal 
général  de  telle  sorte  que  de  nouvelles  émissions  sanguines  soient  su¬ 
perflues. 

Dans  quelques  épidémies,  et  nous  en  avons  observé  une  de  ce 
genre,  les-antimoniaux  exercent  une  influence  qui  étonne,  et  (piand 
on  a  constaté  ces  prodigieux  résultats,  on  est  affligé  de  voir  les 
mêmes  agents  ne  plus  avoir  ultérieurement  qu’une  action  secon¬ 
daire. 

Dans  l’épidémie  que  nous  observions  à  Paris,  en  18111  et  au  com¬ 
mencement  de  1832,  les  pneumonies  les  plus  intenses,  chez  les  in¬ 
dividus  les  plus  jeunes  et  les  plus  vigoureux,  guérissaient  en  peu  de 
jours  sans  émissions  sanguines,  et  même  nous  remarquions  que 
les  malades  qui  avaient  été  saignés  avant  d'entrer  à  rtiopilal  res- 
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laieul  malades  beaucoup  plus  longlemps  que  ceux  qui  ne  l’avaient 
pas  été.  Les  accidents  l'ébrilos,  l'expcctoralion  rouillée,  cédaient  dans 
l’espace  de  quarantc*huit  ou  de  soixante-douze  heures,  tandis  que 
depuis  et  aujourd'hui  encore  (1851),  les  antimoniaux,  dont 

rutililé  est  incontestable  [lourlant,  no  peuvent  seuls  mener  à  bien 
les  pneumonies  des  adultes,  du  moins  celles  que  nous  observons 
dans  notre  hôpital  et  dans  notre  praliquc  particulière,  et  que  les 
perles  de  sang  sont  d’une  nécessité  évidente,  excepté  chez  les  en¬ 
fants. 

Il  serait  important  d’avoir  un  moyen  qui  permît  de  juger  d’une 
manière  précise  les  formes  épidémiques,  les  constitutions  générales 
qui  réclament  plus  particulièrement  l’emploi  des  antimoniaux,  mais 
nous  avouons  qu’après  une  attention  soutenue,  et  après  l’examen  le 
plus  scrupuleux  des  phénomènes  morbides  généraux  et  locaux,  il 
nous  a  été  tout  à  fait  impossible  d'arriver  à  celte  notion  tbérapeuti- 
que.  Il  est  triste  de  le  dire,  mais  c’est  un  fait  expérimental  bien  vrai, 
l’issue  du  traitement  fait  connaîtte  la  nature  des  maladies,  naturani 
înofùomm  osiendunt  curadones.  Quand  on  compare  l'épidémie  de  1831 
et  1832  avec  celle  de  1837  et  1838,  il  nous  a  semblé  que  ce  qui  domi¬ 
nait,  c’est  que,  en  1831  et  1832,  il  y  avait  une  grande  propension  aux 
accidents  gastriques.  Ainsi  ta  i)lupart  des  malades  avaient  eu  chez  eux 
des  vomissements  et  des  diarrhées,  cl  avaient  une  telle  susceptibilité 
d'entrailles  que  les  moindres  doses  d'Antiraoine,  fût-ce  les  prépai’a- 
tions  insoUiljles,  détei  minaient  le  premier  jour  nue  révolte  de  l’esLo- 
niac  et  des  inleslins,  qui  ne  se  calmaient  que  diUieücmcnt  avec  l’o¬ 
pium;  tandis  que,  dans  l’épidémie  de  1837,  nous  donnions,  dès  le 
premier  jour,  sans  addition  d’opium,  une  dose  énorme  de  kermès, 
h  grammes  par  exemple,  sans  émouvoir  à  peine  l'estomac,  et  en 
môme  temps  nous  observions  que  les  accidents  gasti’iques  éprouvés 
par  ces  malades  antérieurement  û  leur  entrée  dans  l’hôpital  étaient 

moins  violents  et  surtoul  moins  iTCiiuenls. 

Ce  n’est  pas  û  dire  pour  cela  que  les  antimoniaux  soient  d’autant 

plus  utiles  qu’ils  sont  plus  diflicilement  tolérés,  ou,  en  d’autres  termes, 
qu’ils  font  vomir  et  qu’ils  purgent  davantage  ;  nous  verrons  plus  bas 
ce  qu’il  faut  penser  de  celte  idée  ;  nous  prétendons  seulement  que  s'il 
faut  en  juger  par  deux  formes  épidémiques  bien  dilfércntes.  L'an¬ 
timoine  était  plus  utiles  dans  celle  on  précisément  l’estomac  et  les 
intestins  étaient  le  plus  irritables. 

Sans  nous  arrêter  plus  longtemps  à  ces  formes  différentes  de  pneu¬ 
monies,  indi(juons  rapidement  de  quelle  nianicre  les  anti[nonau.x 
doivent  être  administrés  dans  la  fluxion  de  poitrine,  telle  qu’on  l'ob¬ 
serve  le  plus  communément. 

Dès  que  la  pneumonie  est  constatée,  et  que  l’on  a  pratique  une 
saignée,  on  prescrit  une  potion  stibiée  dont  la  dose  varie  en  raison  de 
l’êge  du  malade,  du  composé  antimonial  et  de  la  constitution  inedi- 
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cale.  L’éméliqiie  est  donné  dissous  dans  de  l’eau  distillée  et  sucrée,  5 
la  dose  de  2  décigrammes  à  l  gramme  pour  la  première  journée  î  rAn* 
limoine  métallique  à  la  dose  de  o  décigrammes  à  2  grammes»  le  ker¬ 
mès  celle  de  1  à  3  grammes,  l’oxyde  d’Antimoine  à  la  dose  de  1  à 
tü  grammes.  Toutes  les  préparations  insolubles  doivent  être  données 
dans  un  looch  blanc,  ou  dans  un  mucilage  de  gomme  adragante  suf- 
fisamment  étendu  et  édulcoré.  Pour  les  enfants,  on  peut  les  donner 
on  poudre  môlées  à  du  sucre  ou  à  du  miel,  et  les  déposer  ainsi  sur  la 
langue. 

On  en  donne  d’abord  une  cuillerée  à  bouebe,  ou  beaucoup  moins 
s’il  s’agit  d’un  enfant.  Quand  il  ne  survient  pas  de  vomissements  trop 
violents  et  de  trop  vives  coliques,  on  répète  cette  dose  toutes  les  heures. 
Dans  le  cas,  au  conLraii’e,  où  les  accidents  gastriques  sont  trop  graves, 
on  éloigne  les  doses  du  médicament  jusqu’à  ce  que  la  tolérance  se 
soit  établie  ;  et  alors  on  l’augmente  en  raison  môme  de  l’intensilé  de 
la  lièvre  et  des  accidents  généraux. 

Dès  que  la  lièvre  est  calmée,  il  convient  de  diminuer  la  dose  du  mé¬ 
dicament,  et  de  la  réduire  graduellement  à  mesure  que  le  malado 
avance  dans  la  convalescence. 

La  cessation  de  la  lièvre,  et  môme  de  la  plupart  des  accidents  lo¬ 
caux,  ne  doit  pas  être  pour  le  médecin  un  motif  de  renoncer  immé¬ 
diatement  et  tout  d’un  coup  aux  antimoniaux.  Tout  au  contraire,  il 
faut  insister,  mais  en  réduisant  graduellement  les  doses:  c’est  le 
moyen  de  tenir  en  bride  la  phlegmasie,  s'il  nous  est  permis  de  nous 
exprimer  ainsi,  et  d’em pécher  les  recrudescences  et  les  rechutes  ;  car 
c’est  en  cela  surtout  que  le  traitement  par  les  antimoniaux  seuls,  ou 
par  les  antimoniaux  unis  à  la  saignée  et  à  la  digitale,  l’emporte  sur  la 
•  mclhode  des  émissions  sanguines  exclusives.  Les  saignées  en  effet  ont 
des  bornes.  Si  elles  n’ont  pas  jugulé  la  maladie,  pour  me  servir  d’une 
expression  aujourd'hui  consacrée,  le  médecin  qui  n'a  que  cette  arme 
reste  impuissant;  tandis  que  les  antimoniaux  et  la  digitale,  qui  peu¬ 
vent  être  continués,  môme  pendant  la  convalescence,  laissent  cons¬ 
tamment  le  malade  sous  l'inHuence  de  la  médicalioa  qui  a  arrêté  les 
[irogrès  de  la  phlegmasie. 


Action  aiitlplilo^iallque  «le  l’Antimoine  ilaiia  le»  outre»  ma1o«1ie». 

'  Gen’csLpas  seulement  dans  le  traitement  de  la  pneumonie  que  l’effi¬ 
cacité  de  l’Antimoine  a  été  constatée  ;  on  a  dit  encore  quelle  n’était 
pas  moindre  pour  combattre  le  rhumatisme  articulaire,  la  phlébite,  le 
catarrhe  suffocant,  etc.  Nous  avons  pu  faire  à  cet  égard  de  nombreuses 
'  expériences,  et  nous  indiquerons  les  résultats  auxquels  nous  avons  été 
conduits, 

•  lj*liémorrlia!;ie  pnrcncliymatrusc  «lu  poumon  est,  après  la  péri¬ 
pneumonie,  la  maladie  qui  cède  le  mieux  à  raclion  de  l’Anliinoine. 
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Une  jeinvc  femme  île  Iccnle  uns  avaiL  depuis  dix  mois  une  hémorrhagie 
pulmonaire  (hémoptysie  parenchymateuse)  pour  laquelle  elle  avait  été 
saignée  vingt-neuf  fois.  Diverses  médications  furent  vainement 
essayées.  Récamier  prescrivit  rAntimoine  diapliorétiqnc  lavé  ù  haute 
dose,  et  la  guérison  fut  rapide  et  durable. 

Un  homme  de  quarante  ans  fut  amené  à  l’IIôtel-Dieu,  au  septième 
jour  d’une  hémoptysie  cxlrômenicnl  grave  qui  avait  augmenté  après 
deux  saignées  et  une  application  de  sangsues  ;  sept  heures  après  l’ad^ 
ministration  de  l'Antimoine,  le  crachement  de  sang  avait  disparu. 
Enfin  nous  avons  eu  également  à  nous  louer  de  cette  médication  chez 
une  femme  de  soixante-cinq  ans  qui  éprouvait  souvent  de  graves  apo¬ 
plexies  pulmonaires  symptûmatu|ues  tl’une  lésion  organique  du  cœur. 
Néanmoins  nous  avons  tout  récemment  échoué  complètement  dans 
le  triiitcnient  d’un  jeune  homme  atteint  d’une  hémorrhagie  parenchy- 
malCHise  du  poumon  fort  grave. 

Dans  l'iiômorrhagie  bronchique  rAntimoine  ne  nous  a  pas  réussi. 

Cutiirriie  tfiifToeniit .  Les  antimoiiiaux  nous  ont  rendu  service  dans 
le  traitement  des  catarrhes  suffocants  des  vieillards  et  dans  le  catar¬ 
rhe  pulmonaire  profond  des  adultes  et  des  enfants.  Celte  maladie,  in¬ 
finiment  plus  grave  que  la  pneumonie,  demande  à  être  attaquée  par 
des  doses  heaucoup  plus  fortes. 

Dans  le  catarrhe  aigu  simple,  où  le  tartre  s lîbié  à  dose  vomitivejouit 
d'une  efficacité  si  incon  testable,  nous  n’avons  généralement  rien  oh- 
tenii  de  ce  môme  médicament  donné  à  dose  contro-slimulantc.  Mais 
il  n’en  est  plus  de  môme  si  ce  môme  catarrhe  s’élève  à  un  degré  d’a¬ 
cuité  très-prononcé,  s’il  s’accompagned'un  mouvement  fébrile  intense, 
et  si  surtout,  par  son  extension  rapide  vers  les  extrémités  capillaires 
des  bronches,  l'alfectioii  catarrhale  menace  d’aboulirù  la  pneumonie. 
Dans  ce  cas,  rAntimoine  ù  haute  dose  trouvera  son  indication,  etsou- 
vent,  grâce  ;i  ce  moyen,  on  réussira  à  faire  tomber  tout  cet  appareil 
fébrile  et  il  enrayer  les  progrès  menaçants  de  ralfeclion  catarrhale. 
On  sera  surtout  autorisé  è  s’adresser  à  cette  puîssuiite  médication 
chez  les  individus  ù.  poumons  suspects,  où  il  importe  d’arrôter  à  tout 
prix  le  développement  d’accidents  inflanirnatoircs  pouvant  donner  une 
impulsion  fatale  à  des  produits  accidentels,  qui  jusque-là  seraient  res¬ 
tés  à  l'état  latent. 


Piithiftie  ituiiiionaire.  Cette  môme  médication  peut  n’ôtre  pas  sans 
utilité  dans  la  phthisie  pulmonaire  une  fois  développée.  Nous  rap¬ 
pellerons  ici  qu’un  auteur  estimé  du  commencement  de  ce  siècle, 
Lanthois,  avait  beaucoup  préconisé  le  tartre  stibié,  et  que,  grâce  à  ce 
moyen,  il  assurait  avoir  enrayé  un  grand  nombre  de  phthisies  pulmo¬ 
naires.  Rricheteaii  s’etait efforcé  de  renietfre  en  honneur  celte  mônic 
médication,  dont  il  prétendait  obtenir  d'ecceüeiits  résultats.  Nous 
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pouvons  ajouter  qu’aujourd'hui  encore  il  est  un  certain  nnnil)re  de 
bons  praticiens  qui  ont  assez  souvent  recours  au  tartre  slibic  à  dose 
contro-stiniulantc  dans  des  cas  bien  déterminés  de  phthisie  pulmo¬ 
naire,  et  qu’ils  iiliésitent  pas  5  présenter  ce  moyen  comme  jouissant 
d’une  véritable  efficacité,  soit  pour  enrayer  le  travail  inflammatoire 
qui  tend  à  sc  faire  autour  des  luberGulcs  et  en  amener  le  ramollisse¬ 
ment,  soit  pour  combattre  les  pneumonies  plus  ou  moins  étendues 
qui  constituent  une  complication  si  fréquente  et  si  redoutable  de  la 
tii!)erculisation  pulmonaire. 

M,  le  professeur  Fonssagrives  prescrit  le  tartre  stibié  dans  une  potion 
aromatique  ou  excitante  au  commencement  de  la  période  fébrile  de  la 
phthisie,  à  la  dose  de  0,20  à  0,30  par  jour  pendant  deux  ou  trois 
mois. 

Nous  l’avons  dit  ailleurs  (Pidoiix,  E(ude$  oétttrales  et  p'atiques  sur 
la  phthme),  de  ce  qu’on  a  rencontré  quelques  phüiisiques  capables  de 
supporter  cette  médication  pendant  plusieurs  mois,  en  faire  une  règle 
générale  et  croire  qu’on  va  comprimer  indérmiment  l’inflammation  et 
la  fièvre  tuberculeuse,  c’est  mal  connaître  la  phthisie  et  les  phthisi¬ 
ques,  De  deux  choses  l'une  :  ou  ia  tolérance  ne  s'étahlil  pas,  on  sur¬ 
mène  les  malades  qui  déjà  épuisés  demandent  grâce  ;  ou  bien  la  tolé¬ 
rance  s’établit,  et  alors  on  n’agit  pas  du  tout. 

Il  en  est  tout  autrement  des  pelites  doses.  Nous  donnons  souvent 
aux  pliLhisiques  un  centigramme  de  farlre  stibié  par  jour,  et,  quand 
ce  iiiédiGamenl  est  bien  lolérc,  les  malades  voient  la  fièvre  diminuer, 
l'appétit  augmenter  et  les  forces  revenir  avec  Fembonpoint. 


Pleurésie.  Nous  avons  un  assez  grand  nombre  de  fois  donné  les 
préparations  d’Ântimoine  dans  les  pleurésies  aiguüs,  et  pas  une  fois 
nous  n’avons  pu  calmer  l’orgasme  inflammatoire,  ainsi  que  le  pré¬ 
tendait  Laenncc. 


IJaiadiefl  du  cœur.  Nous  avons  VU  SC  calmet'  la  fréquence  du  pouls 
‘  et  la  dyspnée,  chez  les  patients  atteints  d’une  maladie  organique  du 
cœur,  sous  Finiluencc  de  hautes  doses  de  tartre  stiliié,  de  kermès  et 
d'oxyde  blanc  d’Antimoine  ;  mais,  au  bout  de  peu  de  temps,  lorsque 
,  la  tolérance  cessait,  les  accidents  reparaissaient  avec  autant  de  vio¬ 
lence  qu'auparavant.  Il  est  pourtant  iin  rapprochement  que  nous  ne 
pouvons  passer  sous  silence  :  en  parlant  de  la  péripneumonie  nous 
!  avons  dit  que,  sous  l’influence  de  l’Antimoine,  la  circulation  subissait 
,  des  modifications  beaucoup  plus  marquées  que  la  respiration-,  le  con- 
traire  a  lieu  dans  les  maladies  du  cœur. 

! 
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’  Phlébite.  L’action  de  l’Antimoine  dans  la  phlébite  n’est  guère  moins 
constante  que  dans  la  pneumonie.  En  llFJl,  une  jeune  fille  fut  saignée 
.pour  modérer  une  congestion  utérine  ;  à  quelques  jours  de  lâ,  les 
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veines  du  bras  s’enflamment,  on  applique  des  sangsues  et  des  cata¬ 
plasmes.  Le  lendemain  matin,  gonflement  du  bras,  symptômes  ly- 
plioïdcs,  sufl'usion  ictéricjue  de  la  face.  C  grammes  d’oxyde  blanc 
d’Antimoine  sont  prescrits  par  Récamicr  :  le  lendemain  malin  la 
fièvre  avait  cédé,  le  bras  était  assoupli,  les  symptômes  typhoïdes  avaient 
disparu,  et  quarante-huit  heures  après  le  début  du  traitement  notre 
malade  entrait  en  convalescence*  Sanson  aîné  s’applaudissait  beau¬ 
coup  d’avoir  employé  le  tartre  stibié  à  hautes  doses  et  l’oxyde  d’Anti¬ 
moine  dans  les  phlébites  qui  suivent  les  graves  opérations  chirur¬ 
gicales. 

Deux  fois  nous  avons  vu  réussir  les  antimoniaux  dans  une  métro- 
péritonite  puerpérale. 

Nous  croyons  avoir  fait  avorter,  par  le  même  moyen,  un  double 
phlegmon  des  amygdales. 


RiiunintiBiiie  articulaire.  Il  cst  pcu  de  médccins  qui,  ayant  Con¬ 
venablement  essayé  les  antimoniaux  dans  la  pneumonie,  n’aient  re¬ 
connu  leur  utilité;  mais  il  n’en  est  pas  de  même  pour  le  rhumatisme 
articulaire  aigu.  Quelques  praticiens,  Laennec,  MM.  Vyau-Lagarde, 
llibes,  Dclourmel,  etc.,  regardent  le  tartre  stibié  à  haute  dose  comme 
l’un  des  meilleurs  moyens  pour  guérir  le  rhumatisme  articulaire. 
Choniel  et  surtout  Dance  citent  des  faits  nombreux  qui  semblent 
indiquer  que  ce  médicament  n’a  pas,  dans  ce  cas,  une  action  spéciale 
bien  incontestable,  et  qu’il  tant  attribuer  ramélioration  que  l’on 
observe  A  l’action  vomitive  et  purgative  du  remède  plutôt  qu’à  ses  pro¬ 
priétés  conlro-stimulantes.  Nous  avons  traite  par  les  antimoniaux 
plus  de  trente  malades  al  teints  de  rhumatisme  articulaire  aigu,  et  les 
résultats  ont  tellement  varié,  qu’il  nous  a  été  impossible  d’indiquer, 
à  l’égard  de  cette  maladie,  des  résultats  thérapeutiques  à  peu  près 
constants,  comme  nous  l’avons  fait  dans  la  pneumonie.  Les  prépara¬ 
tions  antimoniales  ont  eu  un  succès  rapide  chez  quatre  de  nos  ma¬ 
lades  :  la  moitié  a  éprouvé  un  soulagement  notable  et  une  guérison 
complète  en  moins  de  vingt  jours.  L’autre  moitié  n’a  pas  éprouvé 
la  moindre  amélioration.  Chez  trois  malades,  les  accidents  se  sont 
considérablement  aggravés.  Chez  les  rhumatisants  nous  n’observions 
pas  le  ralentissement  de  la  circulation  et  des  mouvements  respira¬ 
toires  dont  nous  avons  parlé  plus  haut;  la  cbaleur  fébrile  ne  diminuait 
qu’à  mesure  de  la  disparition  des  phénomènes  locaux,  et  môme  nous 
avons  vu  plusieurs  fois  une  fièvre  violente  .persister,  bien  que  toutes 
les  articulations  parussent  libres  d’inflammation  et  que  rien  ne  pût 
faire  présumer  que  quelque  organe  interne,  à  l’exception  du  cœur, 
fût  le  siège  d'une  phlegmasie.  La  disparition  du  rhumatisme  n’a  ja¬ 
mais  été  si  rapide  que  lorsque  l’Antimoine  déterminait  des  vomisse¬ 
ments  et  surtout  des  supcrpurgatîons;  une  tolérance  de  quinze  jours 
n’amenait  aucune  autre  modification  que  celle  que  l’on  pouvait  rai- 


ANTIMOINE. 


1127 


soTinablement  attribuer  au  Japs  de  temps  qui  s’était  écoulé. Plusieurs 
fois  nous  avons  vu  le  rhumatisme  persévérer  avec  une  allrcuse  opi¬ 
niâtreté  pendant  tout  le  temps  que  durait  la  tolérance  et  céder  pres¬ 
que  complètement  en  vingt-quatre  heures,  le  jour  que  le  médicament 
n'était  plus  supporté  et  qu’il  déterminait  des  accidents  du  côté  des 
viscères  gastriques.  Nous  ajouterons  que  le  tartre  stibié  en  lavage, 
ou  bien  encore  l'huile  de  eroton  tiglium  ou  tout  autre  purgatif  un  peu 
énergique  produisaient,  en  général,  d'aussi  bons  effets  que  les  antî- 


m  )niaux  à  haute  dose. 

Toutefois  nous  ferons  observer  que  si,  par  une  médication  quel¬ 
conque,  rapplicalion  des  sels  de  morphine  sur  le  derme  dénudé,  la 
saignée,  les  purgatifs  drastiques,  les  éméto-catharliques,  nous  avions 
modéré  le  rhumatisme  articulaire  et  dissipé  la  fièvre  violente  qui  l’ac¬ 
compagne  presque  toujours,  nous  tirions  alors  un  utile  parti  de  Tad- 
ininistralîon  longtemps  continuée  de  doses  médiocrement  élevées 
d’oxvde  blanc  d’Antimoine  ou  de  kermès.  Par  1:\  nous  évitions  les  re- 
crudescences,  si  fréquentes  avec  toute  autre  médication, 

II  résulte  de  tout  ce  que  nous  venons  de  dire  que  le  mode  d’action 
des  antimoniaux  dans  le  rhumatisme  articulaire  est  tout  autre  que 
dans  la  péripneumonie. 

Maintenant  il  s’élève  une  objection  très-grave.  Si  l’Antimoine  a  sur 
la  circulation  et  sur  la  respiration  l'inlluencc  que  vous  lui  avez  re¬ 
connue  dans  vos  expériences,  pourquoi,  nous  dira-t-on,  perd-il  cette 
influence  quand  on  le  donne  dans  le  Iraitemcnl  du  rhumatisme  arti¬ 
culaire,  dans  celui  de  la  pleurésie,  etc.  ?  A  cela  nous  répondrons  par 
une  autre  question  :  Si  l’opium  endort,  si  l’exlrail  de  datura  stramo¬ 
nium  calme  les  douleur.s,  pourquoi  l’opium  n’endort-il  pas  toujours? 
pourquoi  l’extrait  de  stramoinene  calme-t-il  pas  toujours  les  douleurs? 
C’est  que  probaliîement  la  modilication  nerveuse,  en  vertu  de  la¬ 
quelle  le  malade  est  tenu  éveillé,  cl  celle  qui  excite  la  sensation  doulou¬ 
reuse  sont  telles,  que  rinfîuencc  de  l’opium  et  du  datura  n’est  pas 
assez  puissante  pour  les  vaincre.  Ce  que  Peyrilhe  rendait  par  celte 
expression  énergique  et  si  capitale  en  thérapeutique  :  «  Si,  quand  nous 
donnions  l’opium  comme  quatre,  le  malade  ne  s’endort  pas,  c’est  qu’il 
est  éveillé  au  moins  comme  cinq.  » 

Appliquons  maintenant  à  'Antimoine  ce  que  nous  venons  de  dire, 
et  croyons  que  si  la  fièvre  véhémente  des  rhumatismes  n’est  pas  cal¬ 
mée  par  les  antimoniaux,  c’est  que  le  rhumatisme  exerce  sur  l’organe 
central  de  la  circulation  une  slimulation  sympathique  ou  directe  tel¬ 
lement  énergique,  que  l’action  sédative  et  antiphlogistique  de  l'Apli- 
moiue  ne  peut  en  triompher. 


Fit*»re  in tente.  Le  fameux  bol  de  la  Charité  contre  la  fièvre 
quarte  [f^olus  ad  fjuarlatmm)  témoigne  assez  haut  de  la  confiance  ({u’on 
attribuait  au  tartre  slibie.  La  composition  de  ce  bol  était  la  suivante: 


im 
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Qiiinfjiiina  en  poudre . .  32  grammes. 

Carbonate  de  potasse..* - - -  4  — 

Tartre  stîbié  ^  ^  .  8ü  ceniigri 

Sirop  de  sucre . .  q*  s* 

Pour  soixante  bols  à  prendre  entre  deux  accès. 


Et  d’abord  nous  ferons  observer  que  dans  ce  mélange  l’émétique 
étiiit  décomposé  par  le  tannin  et  par  le  sons-carbonate  de  potasse,  et 
qu’en  outre  les  32  grammes  de  quinquina  que  le  malade  prenait  en 
même  temps  que  l’émétique  entre  deux  accès  de  fièvre  pouvaient  i  bon 
droit  revendiquer  la  plus  grande  part  dans  l’honneur  de  la  guéridon. 

On  ne  peut  toulel'ois  se  dissimuler  que  dans  les  fièvres  intermiltentes 
rebelles  et  atypiques  une  grande  perturbation  peut  dans  quelques  cas 
rompre  le  cours  des  accès,  et  le  tartre  stibié  est  mieux  qu’un  autre 
médicament  propre  ;i  produire  celte  perturbation  ;  il  agit  au  môme 
titre  qu’une  grave  indigestion,  qu'une  grande  frayeur,  que  la  douleur, 
qui  souvent  ont  suffi  pour  mettre  fin  à  une  fièvre  intermittente  rebelle. 
La  fameuse  potion  stibio-o])iacée  du  docteur  Peysson,  tant  préconisée 
dans  le  traitement  des  lièvres  intermittentes  rebelles,  n’a  peut-être 
d’utilité  que  par  la  perturbation  qu’elle  provoque. 

Quant  à  rcflicacité  du  tartre  stibié  dans  un  typhus  grave,  nous  ne 
nous  croyons  pas  en  droit  de  la  révoquer  en  doute;  pourtant  l’auto- 
rité  de  Rasori  ne  nous  semble  pas  suffisante.  En  effet,  rien  ne  démontre 
que  sa  fameuse  médication  ait  en  de  si  beaux  résultats  dans  la  fièvre 
pétéchiale  de  Gênes.  Toutefois  nous  ne  sommes  pas  éloignés  de  penser 
que  dans  ccrlaiiies  épidémies  de  grippe,  caractérisées  par  la  prostra¬ 
tion  des  forces  et  en  même  temps  par  des  phlegmasies  locales  pulmo¬ 
naires,  l’émctique ,  comme  la  plupart  des  autres  antimoniaux,  ne 
trouve  une  heureuse  application. 

Le  bien-être  qui,  chez  les  enfants  atteints  de  coqueluche,  suit  l’ad¬ 
ministration  d’un  vomitif,  ne  présage  rien  en  faveur  de  l’Antimoine. 
En  effet,  on  obtient  le  même  résultat  par  ripécacuanha,  de  sorte  qu’il 
faut  ici  croire  l’ulilité  du  vomitif  en  tant  que  vomitif,  et  non  à  l’action 
spéciale  du  sel  antimonial. 

Nous  avons  vu  bien  souvent  aussi  conseiller,  et  souvent  nous  avons 
conseillé  nous-mêmes  rémétique  dans  le  cas  d’inflammation  aiguS  de 
la  membrane  muqueuse  du  larynx  chez  les  enfants.  Cette  inflamma¬ 
tion,  qui  simule  le  croup  le  plus  intense  et  qui  peut  quelquefois  le 
causer,  cède  facilement  à  l’usage  du  tartre  stibié  donné  A  dose  vomi¬ 
tive,  et  à  l’usage  du  kermès  continué  pendant  plusieurs  heures. 


AfTection  tiipiithf'ritiqite  et  croup.  Depuis  longtemps  1  Antimoine  fl 
dose  vomitive  est  employé  avec  avanfage  dans  l'angine  diphlhéritique 
et  dans  le  croup  véritable.  Par  suite  des  conclractions  convulsives  des 
muscles  expiraleurs,  le  vomitif  tend  il  ébranler  et  ii  détacher  les  faus¬ 
ses  membranes  plus  ou  moins  aclhérciUes  à  l’arrière-gorge  ou  au  tube 
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aérien  ;  et  puis  en  provoquant  leur  expulsion  il  roussit  souvent  ù  faire 
cesser  une  asphyxie  qui  était  imminente,  et  il  placer  Tenfant  dans  des 
conditions  plus  favorables. 

Nous  devons  ajouter  que  dans  ces  dernières  années  rémélique, 
dose  conlro-stimulante,aété  appliqué  au  traitement  du  croup,  cl  que 
des  faits  assez  nombreux,  cites  par  un  certain  nombre  de  médecins 
recommandables,  tels  que  MiM.  Gigon,  Vallcix,  Bouchul,  sont  venus 
témoigner  de  l'efficacité  de  cette  méthode,  au  moins  dans  certaines 


limites. 

L'Antimoine  paraîtrait  avoir  ici  un  double  mode  d’action  ;  d’abord  il 
est  rare  que  les  premières  doses  ne  soient  pas  suivies  de  vomissements, 
donc,  comme  vomitif,  il  peut  être  déjà  très-utile  ;  et  puis,  comme  con- 
tro-slimulant,  l’Anlimoine  agirait  sur  le  fond  môme  de  la  maladie, 
c’est-à-dire  qu’il  s'attaquerait  à  la  diathèse  spéciale  qui  tend  à  repro¬ 
duire  incessamment  rexsudation  plastique,  et  à  renouveler  ainsi  les 
accidents  de  suffocation  et  d’asphyxie  qui  avaient  pu  ûlre  un  instant 
conjurés.  Dans  le  cas  de  croup  confirmé,  on  administre  d’ordinaire  une 
potion  contenant  de  20  à  40  centigrammes  de  tartre  stibié,  qu’on 
donne  par  cuillerée  à  café  d’heure  en  heure.  Nous  répétons  que  le 
succès  paraît  d’autant  plus  probable  que  les  premières  doses  ont  une 
action  vomitive  et  provoquent  le  rejet  de  coiicrclions  pseudo-mem¬ 
braneuses. 

Toutefois  nous  avouons  que  nous  ne  sommes  pas  aussi  rassurés  que 
le  paraît  être  M.  Bouebut  sur  la  complète  innocuité  de  cette  médica¬ 
tion.  Eli  effet,  chez  un  certain  nombre  de  jeunes  sujets,  doués  d’une 
faible  résistance  vitale,  ou  déjà  débilités  par  cette  maladie  essentielle^ 
ment  asthénique,  il  n’csL  pas  très- rare  de  voir  survenir  assez  rapide¬ 
ment  des  symptômes  de  prostration  qui  ne  laissent  pas  d’avoir  leur 
danger.  Aussi,  sans  proscrire  cette  médication  énergique  qui  peut, 
dans  tel  cas  donné,  rendre  les  plus  éminents  services,  notre  avis  est 
qu’en  raison  même  de  sa  puissance,  elle  demande  à  être  appliquée 
avec  une  grande  prudence  et  à  être  surveillée  avec  un  soin  extrême. 


Chorf*c.  11  nous  reste  à  signaler  une  application  du  larlre  stibié  à 
haute  dose  qui  mérite  une  mention  toute  spéciale.  Lacnnec,  et  après 
lui  Bresebet,  avait  employé  ce  moyen  avec  quehiue  avantage  pour  com¬ 
battre  la  chorée.  Mais  depuis  longtemps  il  était  tombé  complètement 
en  désuétude.  Gillette,  médecin  de  rbôpital  des  Enfants,  a  eu  l’idée 
de  reprendre  cette  médication,  cl,  grâce  aux  modifications  qu’il  lui  a 
fait  subir  et  aux  succès  qu’il  en  a  obtenus,  on  peut  dire  qu’il  lui  a 
assuré  dans  le  traitement  de  la  chorée,  sinon  la  primauté,  au  moins 
une  place  des  plus  importantes. 

Voici  le  mode  d’administration  que  formulait  Gillette. 

La  cure  totale  se  compose  le  plus  ordinairement  de  plusieurs  cures 
partielles,  ou  de  séries.  Chaque  série  comprend  trois  jours  et  est 
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séparée  de  la  suivante  par  un  intervalle  de  trois  à  cînrj  jours. 

Le  premier  jour,  on  commence  par  donner  le  tartre  slibic  à  la  dose 
de  30  à  /lO  centigrammes  dans  les  vingt-quatre  heures,  à  peu  près  de 
la  môme  manière  que  dans  la  pneumonie*  Le  deuxième  jour,  on  donne 
40  à  60  centigrammes,  et  le  troisième  jour  on  s’élève  jusqu’à  centi¬ 
grammes  et  môme  quelquefois  jusqu’à  l  gramme*  Cela  fait,  on  laisse 
le  malade  se  reposer  pendant  trois  à  cinq  jours.  Si  la  chorée  persiste 
au  môme  degré,  ou  bien  si  les  mouvements  convulsifs  ont  éprouvé 
seulement  de  la  diminution,  on  reprend  le  tartre  slibié  pendanl 
trois  autres  jours,  en  commençant  par  la  môme  dose  que  dans  la 
première  série  ou  bien  par  une  dose  un  peu  plus  élevée.  Si,  après 
quatre  ou  cinq  jours  d’un  nouveau  repos,  la  guérison  n’est  pas 
obtenue  ou  n’est  encore  qu’incomplète,  on  entreprend  une  troi¬ 
sième  série,  en  augmentant  encore  un  peu  les  doses.  Dans  quelques 
cas  réfractaires  il  a  été  nécessaire  de  recourir  à  une  quatrième 
série. 

Des  faits  déjà  nombreux  ont  été  publiés  par  Bonfils,  interne  de 
Gillellc,  et  par  un  certain  nombre  de  médecins  des  hôpitaux;  cl 
ces  faits,  sans  ôtre  tous  également  probants,  nous  paraissent  néan¬ 
moins  de  nature  à  recommander  cette  médication  énergicjue.  Assez 
souvent,  après  la  première  série,  il  arrive  que  la  chorée  se  trouve 
très ‘notablement  ameiuiéc,  et  quelquefois  même,  si  la  maladie  n‘a 
qu’une  intensité  moyenne,  on  obtient  immédiatement  la  guérison. 
Mais  dans  la  majorité  des  cas,  il  est  nécessaire  de  recourir  à  deux  ou 
trois  séries  successives  pour  arriver  à  une  guérison  complète  et  tlcRni- 
tive.  On  pourra  objecter  sans  doute  que  nous  possédons,  dans  les  affu¬ 
sions  froides,  les  narcotiques,  la  noix  vomique,  les  bains  sulfureux  et 
la  gymnastique,  etc.,  un  ensemble  de  moyens  thérapeutiques  à  l’aide 
desquels  on  parvient  généralement  à  triompher  de  la  chorée,  et  que 
rien  ne  commandait  de  reprendre  une  médicalion  déjà  essayée,  puis 
abandonnée,  une  médication  qui  a  en  soi  quelque  chose  de  violent  et 
de  brutal  môme,  surtout  chez  des  personnes  délicates,  comme  le  sont 
beaucoup  de  jeunes  filles  ehorôiqiics* 

Assurément  nous  sommes,  moins  que  personne,  disposés  à  contester 
rci'Iicacité  des  divers  moyens  dont  on  se  sert  habituellement  pour 
combattre  la  chorée,  et  de  plus  nous  accorderons  que  la  médication 
slibiéc  devra  rencontrer  plus  d'une  fois  ses  contre-indications  et  ses 
difficultés  pratiques.  Mais,  d’autre  part,  nous  savons  par  expérience 
que  si  la  chorée  cède  généralement  au  Irailemcnt  ordinaire  et  au 
bénéfice  du  temps,  il  est  malheureusement  certains  cas  où  l'agilation 
convulsive  est  d’une  violence  telle,  que  tous  les  moyens  connus  sont 
sau'î  action  aucune,  et  que  le  médecin  ne  voit  que  trop  souvent  encore 
périr  misérablement  sous  scs  yeux  de  pauvres  jeunes  filles,  la  peau 
usée  et  profondément  ulcérée  par  des  l'roUements  incessants  qu’au¬ 
cun  moyen  de  contention  ne  peut  empêcher. 
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Or  le  tartre  slihié  à  haute  dose  vient  nous  offrir  une  ressource  nou¬ 
velle  là  où  tout  a  échoué  jusqu’ici,  et  déjà  même  quelques  faits  ten¬ 
dent  à  faire  espérer  que,  gi'àce  à  l’énergie  de  ce  moyen  à  la  l'ois  i)er- 
lurhateur  et  sédatif,  on  parviendra  à  maîtriser  et  à  briser  en  quelque 
sorte  ces  chorées  jusqu’ici  indomptables.  Ainsi  donc,  quand  bien 
même  la  médication  nouvelle  devrait  être  réservée  exclusivement  à 
ces  cas  exceptionnels  ,  Gillette  aurait  encore  rendu  un  vérilaide 
service  à  la  tliérapen tique  en  lui  offrant  une  chance  de  succès  là  où 
elle  a  été  réduite  à  confesser  sa  complète  impuissance. 

L’emploi  des  antimoniaux  comme  médicamenis  e.Ti€7'nes  est  tout  à 
fait  tombé  en  désuétude.  Cependant  le  tartre  stibié  (voir  t,  I)  a  en¬ 
core  des  usages  thérapeutiques  fort  importants.  Autrefois  on  se  servait 
fréquemment,  pour  modifier  les  plaies  et  guérir  certaines  maladies 
ulcéreuses  delà  peau,  de  pommades  dans  lesquelles  on  faisait  entrer 
les  oxydes  d'Anlimoine,  le  sulfure,  l’hydrosulfate,  et  meme  l’Anti¬ 
moine  métallique.  Il  est  fâcheux  que  l'usage  de  ces  remèdes  soit 
aujourd’hui  exclusivement  abandonné  aux  maréchaux,  qui  en  tirent  un 
grand  parti  dans  le  traitement  des  maladies  des  animaux. 

MODE  D’AD.MIX1STRATI0N  CT  DOSES. 


Nous  allons  maintenant  passer  rapidement  en  revue  les  pi'0])ricLés 
spéciales  des  diverses  préparations  d’Antimoinc. 

A.  Aniimome  mélailuifie.  Nous  l’avons  administré  avec  avantage 
dans  la  pneumonie,  le  rhumatisme  articulaire,  le  catarrhe  capillaire. 
l,es  doses  varient  depuis  4  décigrammes  jusqu’à  4  grammes,  Ün  l’ad¬ 
ministre  en  pilules,  en  poudre,  mêlée  à  de  la  magnésie  ou  à  du  car¬ 
bonate  de  chaux,  ou  bien  encore  suspendue  dans  un  looch  ou  dans  une 
potion  mucilagineusc.  En  triturant  avec  une  partie  d'axonge  deu.x 
parties  d'Anlimoine  porphyrisé,  on  fait  une  pommade  qui  peut  rem¬ 
plir  le  môme  but  que  la  pommade  émcLiséc.  Cette  pommade  peut 
s’employer  aussi  en  frictions  sur  certaines  dartres. 

B.  L'oxyde  d* Antùnoine^  t' acide  antimonieux,  l'acide  antimoniqiie  sont 
de  toutes  les  préparations  stibiées  celles  qui  agi.sscnL  avec  le  moins 
de  violence.  On  les  prescrit  suspendus  dans  un  looch  blanc,  en  poudre 
ou  en  pilules  ;  cette  dernière  forme  est  préférable  chez  les  malades 
qui  peuvent  avaler  des  bols,  La  dose  varie  depuis  cinq  décigrammes 
chez  les  enfants  à  la  mamelle,  jnsqu’à  8  à  16  grammes  chez  lcsa<lultes, 
dans  les  vingt-quatre  heures.  Dans  les  catarrhes  non  fébriles  il  con¬ 
vient  de  ne  pas  dépasser  la  dose  de  4  grammes. 

C.  Antimuine  diaiihorétique  lavé.  Ce  médicament  est  celui  qui  s’admi¬ 
nistre  le  plus  souvent.  Il  s’emploie  plus  communémcul  (jneles  oxydes 
purs,  parce  qu’il  se  trouve  dans  toutes  les  officines.  C’est  d'ailleurs 
•celui  qui  est  connu  dans  le  Codex  sous  le  nom  impropre  A'uxfjde  blanc 
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d' Antimoine,  Il  sc  donne  exactement  dans  les  mômes  cas  et  de  la 
môme  manière  que  l'oxyde  et  les  acides  d’Antimoine. 

D.  Le  c/tloruî'e  d’ Anthnoine  ou  beuri'e  d' Antimoine,  i'ox>/chlot'ure  d'An^ 
timoine  ou  poudre  d'Algnroth^  et  Vtodure  d'Andiuoine,  ne  sont  pas  em¬ 
ployés  aujourd'hui  dans  la  thérapeutique  interne.  La  poudre  d'Alga- 
rolh  ne  se  distingue  des  antimoniaux  que  nous  venons  de  passer  en 
revue  par  aucune  propriété  spéciale.  On  l’a  accusée  pourtant  de  pro¬ 
voquer  la  salivation.  Nous  ne  pouvons  rien  dire  à  cet  égard  ;  nos 
expériences  sur  ce  sujet  ne  sont  pas  assez  nombreuses. 

E.  Le  su! fate  d' Antimoine,  le  mufre  doré  d’ Antimoine,  et  surtout  Vhy- 
drosulfate  d' Antimoine  (kermès  minéral),  sont  d’un  usage  beaucoup 
plus  fréquent.  Ils  s’emploient  avec  un  grand  avantage  comme  conf.ro- 
.slimulants.  On  les  a  vantes  surtout  dans  les  catarrhes  aigus  et  chro¬ 
niques.  dans  les  coqueluches  ;  on  les  donne,  dans  ces  cas,  à  petites 
doses  de  5  ù  20  centigrammes  par  jour,  dans  un  julep,  en  pou¬ 
dre,  mêlés  avec  du  sucre,  en  pilules,  et  coniésbin  avec  la  gomme 
ammoniaque,  le  savon,  la  léréhcnLliine,  le  baume  de  ToUi,  etc. 
Comme  contro-slimnlanls,  il  convient  de  les  donner  ù  dose  moitié 
moindre  que  les  oxydes  ;  ils  s’administrent  d’ailleurs  de  la  môme  ma¬ 
nière. 

Thorel,  pharmacien  à  Avallon,  a  conseillé  le  kermès  comme  an¬ 
tidote  de  la  Strychnine  et  de  la  hrucine  ;  il  pense  que  le  kermès  agit, 
une  partie  en  formant  un  sulfure  insoluble  tlans  les  alcalis  organi¬ 
ques,  et  la  portion  d’éméliqne  non  décomposée  provoque  rexpulsion 
du  poison  neutralisé.  Voici  la  formule  d’administration  proposée  par 
Thorel  : 


Kermès . . 

I^.mèticjuc., _ _ _ _ _ 

Sirop  de  nerprun.. 
Eau. . . . . . . 


«IV* 


*  »  i  I  «I  « 


4  dl  ri;  a  A- 


11^  I  P  V  * 


1  graniine. 
10  conligr* 

15  grammes. 
GO  — 
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Le  Drôme  est  ’un  métalloHÎe  di^cotivcrt 
en  par  Dalard,  de  Montpeüîer, 

Il  existe  dans  l’eau  des  mers  en  petite 
proporiion  ;  comnie  l'îode,  il  a  été  trouvé 
en  plus  grande  quanUté  dans  un  grand 
nombre  de  plantes  marines.  Certaines 
eaux  minérales  renferinent  du  Brome  en 
assez  forte  proportion. 

Les  eaux  des  salines  de  Salins  (Jura), 
et  celles  de  Salies  (Basses-Pyrénées)^  de 
Cautereis,  de  Daréges  (llautes-l^y rénées) ^ 
que  nous  avons  déjà  signalées  comme 
contenant  de  l’iode,  présentent  égaEemeiit 
du  Brome* 


Il  se  trouve  à  Tétai  de  bromure  de  cal* 
cium^  de  magnésium  et  de  sodium  dans 
les  eaux  de  Bourbonne^f  de  Ilombonrg^ 
de  Sûtlen,  de  Nauljoim,  de  Kreuznach,  et 
surtout  dans  les  eaux-mères  qui  restent 
après  que  Ton  a  obtenu  le  sel  marin  par 
évaporation. 

On  préjïare  le  Brome  en  soumettant  les 
eaux-jnères  des  marais  salant-t,  dans  les¬ 
quelles  le  Brome  existe  à  Tétat  de  bro- 
jiiiire,  à  Taction  dTin  courant  do  chlore; 
le  Brome  est  éliminé  ;  on  le  sépare  de 
Peau  en  agissant  avec  Téllier  qui  a*eiii* 
pare  du  Brome  ;  la  soimion  êthéréc  est 
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traitée  par  la  potasse^  et  le  Brome  est 
transformé  en  bromure  de  potassium  et 
bromate  de  potasse.  On  calcine  pour 
transformer  ce  demitîr  sel  en  hronuire  de 
potassium  j  et  celui-ci  est  soumis  à  Tac- 
non  de  Tacide  sulfuri^iue  et  du  perovyde 
de  manganèse  î  le  Brome  se  dégage,  et 
il  reste  des  sulfates  de  potasse  et  de  man¬ 
ganèse. 

Le  Brome  est  Hnuide,  d'un  ronge  noi¬ 
râtre  en  niasse^  d'un  ronge  hyacinthe  vu 
en  couches  minces,  et  réjjandant  à  Taîr 
des  vapeurs  rutilantes.  Son  odeur  est 
forte,  sa  saveur  ^pre  et  désagréable  ;  il 
est  peu  soluble  dans  Feau.  Il  se  sülidilie  à 
un  froid  de  îS  k21  degrés,  et  bout  h  63  de¬ 
grés  ;  sa  densité  est  de  6,3S>3-î  (Pierre). 

D'après  les  expériences  diverses  de 
MM.  Pûurché,  Bartlieï,  Tournet,  etc,,  le 
Brome  est  un  poison  irritant,  agissant 
comme  Tiode,  et  plus  énergiquement  que 
lui* 

Bromure  tle  pofùssinm  KTr 
(Zf rom ure ( um  p o ( assicu m ) , 

Potasse  caustique.  ......  q.  v. 

Brome.  q.  s. 

Faites  dissoudre  la  potasse  dans  envi¬ 
ron  Il  parties  d'eau;  placer  la  soluiion 
dans  un  vase  étroit  et  allongé  ;  faites  ar¬ 
river  Je  Brome  peu  à  peu  dans  les  couches 
inférieures  de  la  solution  alcaline,  à Falde 
d\in  entonnoir  très-eflilé  ;  mélangez  les 
deux  liquides  en  agitant  légèrement  la 
masse,  continuez  k  ajouter  du  brome 
jusqu  à  ce  que  la  liqueur  reste  faîbleineÈît 
colorée  en  jaune  î  évaporez  k  sîccîté  dans 
une  capsule  de  porcelaine.  Mettez  le  ré¬ 
sidu  de  l’évaporation  dans  un  creuset  de 
platine,  faites-le  fondre,  et  niaimenez-le 
en  fusion  pendant  quelques  miiiules  k  la 

•  temjjérature  du  rouge  obscur,  afin  de 
convertir  le  bromate  en  bromure.  Faîtes 
redissoudre  dans  l'eau  distillée  la  masse 
saline  qui,  pal*  évaporation  ei  refroidis^e- 
mojit.  donnera  du  bromure  de  potassium 
cristallisé  en  cubes. 

Le  bromure  de  potassium  est  loin 
d'avoir  loujours  un  étal  de  ïiureté  satis¬ 
faisant.  Sur  dix  échantîllüiis,  provenant 
des  principales  fabriques  qui  alinientent 
.  la  piiarmacie  française,  M*  Adrian  a  pu 
constater  que  la  proportion  des  matières 
étrangères  au  broniure  est  en  moyenne 
de  JÜ  à  iS  pour  lOU;  elle  a  pu  s'élever 
jusqu’à  35  pour  lüfi  du  poids  total.  Ces 
matières  étrangères  sont  le  clilorure  do 
potassium  (3  à  3Uipour  lüO),  le  sulfate 
de  potasse  (0,50  à  3,60  pour  100),  Tîodure 
de  potassinni  (0,50  k  "i  pour  loo},  la  po- 
i  tasse  carbonatéc  ou  non  [I  h  4,!^5  pour 

♦  100\ 

^  l/exameti  à  Foeil  nu  ne  peut  suffire 
pour  aiqjrécier  le  degré  de  pureté  du 
bromure  de  potassium,  à  cause  de  J  a 
*  ressemblance  qui  existe  entre  les  cristaux 
du  bromure  de  potassium  et  ceux  de 


Fiûdure  ot  du  chlorure  de  la  même  base* 
Ainsi,  un  des  phi.s  beaux  éclianüUons, 
sous  Je  rapport  de  la  blancheur,  de  la 
grosseur  et  de  la  régularité  des  cristaux, 
s"est  trouvé  k  Fanalyse  un  des  plus  al- 
té rés. 

L’iodure  de  potassium,  dont  on  redotile 
surtout  la  présence  k  caitsi'  des  phéno¬ 
mènes  d’iüilisjne  qiTîl  provoque,  îFa  été 
constaté  que  dans  trois  érlianiillons  Le 
prix  plus  élevé  de  ce  produit  est  d'ail¬ 
leurs  une  garantie  pour  que  h  s  fabricants 
n'aient  aucun  intérêt  à  le  substituer  au 
bromure  II  n'un  est  pas  de  même  k  Fé- 
gard  du  chlorure  de  potassiunij.  qui  a  été 
trouvé  dans  les  échantillons,  sauf  une 
seule  exception,^  et  en  quauthé  pouvant 
s'élever  jusqu'à  30  pour  lOu  du  poids 
total.  Quant  h  la  potasse  libre  ou  Car- 
bonulée,  elle  est.  commune  à  tous  les 
échantillons. 

Le  bromate  de  potasse  que  M.  Adrian 
a  trouvé  dans  la  moitié  des  écliantillons, 
à  faible  dose  il  est  vrai,  nVst  pmit-étre 
pas  inoffensif,  sa  décomposhion  par  les 
acides  donnant  naissance  h  du  Brome 
libre  qui  peut  devenir  irniani  pour  la 
muqueuse  stomacale. 

Ces  substapices  ne  paraissent  pas  y 
avoir  été  introduites  dans  un  but  frau¬ 
duleux^  elles  proviennent  d'un  défaut  de 
soin  dans  la  fabrication  ou  d'une  punJL 
cation  insuffisante. 

Pour  reconnaître  la  présence  des  diffé¬ 
rents  sels  que  nous  venons  d’énumérer^ 
il  est  nécessaire  desoumetlre  le  bromure 
de  potassium  aux  éiireuves  suivantes: 

On  dissout  îd  grammes  de  sel  dans 
une  suffisante  quantité  d'eau  distillée  pour 
obtenir  cent  ceniîmètres  cubes  de  liqueur 
qu’on  partage  en  dix  parties  égales* 

La  solution,  additionnée  d'acide  chlo¬ 
rhydrique,  ne  doit  laisser  dégager  que 
quelques  bulles  d’acide  carbonicjue.  Si  le 
dégagcuient  est  abondant,  ce  qui  indique 
la  présence  du  carbonate  de  potasse,  on 
s'assure  que  la  qiiantiié  ne  s'élève  pas 
au-dessiiis  de  I  pour  loü  de  sel  cristallisé. 

On  ajoute  à  la  liqueur  l  gramme  de 
benzine  et  quelques  gouttes  d'eau  bro- 
mée  ;  si  le  brunaure  contient  de  Tiodure, 
on  aura  une  coloration  rose  d'autant  plus 
foncée  que  la  quantité  d'iodure  sera  plus 
considérable.  Un  connaîtra  a]ïproximati- 
vemenl  la  quantité  d'iode  par  la  compa¬ 
raison  avec  des  liqueurs  titrées  types* 
Une  précaution  îndîspensable  consiste  k 
n’ajouier  que  Teau  bromée  nécessaire  ; 
un  excès  peut  faire  croire  à  Fabsence  de 
Fiùdure  en  empêchant  la  coloration  de 
se  produire. 

On  reconnaîtra  les  sulfates  par  Taddi- 
llon  d'un  peu  de  iiitraie  de  baryte  k  la 
solution  acidulée  par  Tacide  nitrique;  et 
le  bromaie^à  la  coloration  jaune  produite 
par  Facide  sulfurique  concentré. 

L’est  après  ces  premiers  essais,  et  la 
séparation  complète  du  carbonate,  du 
sulfate  de  potasse  et  de  Fiodure  de  potas¬ 
sium,  qu'on  peut  déterminer,  par  une 
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SÉDATIFS  ET  COKTBÛ-STlMrLA?;TS* 


solution  titrée  de  nitrate  d’arj^entt  la 
propurlioti  du  clilortire  de  potassium  uni 
liu  bromure* 

iSociétë  de  T/m'apeutique^  7  mai  I8C9*) 
Bromure  de  sodium. 

Le  bromure  de  sodium  présente  les 
mômes  caractères  que  le  bromure  de  po- 
tassiüiTij  il  est  seulement  délitpiescent  et 
présente  une  saveur  im  peu  moins  amère, 

B  ro  m  U  re  cVa  m  m  on  iu  m . 

Ce  sel  a  le  môme  aspect  que  les  deux 
précédents^  Il  cristalJise  de  môme  ;  il 
détermine  une  saveur  salée  et  piquante* 

Bromure  de  calnium. 

Ce  sel  se  présente  sous  la  forme  (rime 
substance  blanche,  cristalline*  soluble 
dans  reau,  mais  se  déconijîosaiil  rapide¬ 
ment,  môme  en  quelques  minutes,  au 
contact  de  Taïr,  La  solution  aqueuse, 
d’abord  incolore^  devient  bieniôt jaunâtre 
par  suite  de  la  mise  en  liberté  d’une 
certaine  quantité  de  Brome,  Son  goût, 
qui  rappelle  celui  du  bromure  de  potas¬ 
sium,  est  plus  pi<iuant  et  plus  désagréable. 
Il  contient  79,5  pour  lOu  de  Brome, 

Le  docteur  W*  Hammond  de  jSevv-York 
le  regarde  comme  plus  actif  que  le  bro¬ 
mure  de  potassium  à  cause  précisément 
de  son  iustabilitéj  qui  est  en  somme  un 
obstacle  grave  à  son  emploi. 


Pesex  Tean  distillée  dans  iin  petit  ma- 
tras  5  fond  plat.  Introduise/,  ,^u.  (üiid  du 
liquide  les  30  grammes  de  Brome  puisés 
avec  un  compte-goiitics  à  poire,  dans  le¬ 
quel  on  aura  d'abord  introduit  une  petite 
quantité  d’eau  pour  éviter  le  contact  des 
vapeurs  de  Brome  avec  le  caoutchouc* 
riacez  le  matras  dans  Tcaii  froide  et  in¬ 
troduisez  par  fractions  la  limaille  de  fer^ 
ayez  soin  de  fermer  rouveriure  et  d'agi¬ 
ter  à  plusieurs  reprises  pour  ne  pas 
perdre  les  vapeurs  de  brome*  La  réaction 
achevée^  et  lorsque  la  liqueur  a  pris  une 
belle  teinte  verte,  filtrez  dans  un  flacon 
taré  et  ramenez^  eu  lavant  le  filtre  avec 
qiianiité  su fli santé  d’eau  distillée  au 
I>oids  exact  de  >it)  grammes*  Ajoutez  gly¬ 
cérine  neutre  40  grammes  pour  obtenir 
J3Ü  grammes  de  protiui!. 

Conservez  l\  l’abri  de  la  lumière  dans 
un  flacon  noir  contenant  quelques  pointes 
de  Paris, 

Sirop  de  proîobromure  de  fer, 

Solution  officinale  ci-dessus.  grani. 
Sirop  simple..,,...,,*.*,*,  20iJ  — 
Sirop  de  gomme  *  ,*,,,,.**,.  2i)ii 
Sirop  de  fleurs  d’oranger**, .  10  — 

M,  s.  a. 

Ce  sirop  contient  exactement  20  cen¬ 
tigrammes  de  proîobromure  par  30  gram¬ 
mes. 

Pilules  de  profobromure  de  fer. 


Proloèromure  de  fer* 

M.  Prince  et  avant  lui  M*  Stiles  (dans 
le  Pharmaceulical  Jomnal)  ont  donné  la 
formule  suivante  pour  la  préparation  du 
protobromure  de  fer* 

Pr.  :  Limaille  de  fer.*,.*  10  gram. 

Eau  distillée*  ,*,*,,  80  — 

Brome*-,,,*,,,*,,*  20  — 

Mais  cette  préparation  ne  donne  pas 
la  quatuilé  de  protobromure  indiquée 
par  i’autcur  lüi-môrne,  elle  doit  en  tenir 
31!  grammes  et  n’en  coiï tient  en  réalité 
quQ  28,  M,  Limousin  a  fait  observer  en 
effet  que  :  soit  uu  poids  de  lUÿ,35  au  to¬ 
tal,  en  ne  tenant  compte  que  de  la  pro¬ 
portion  exacte  de  fer  (i)  susceptible  de 
d’unir  aux  2t  grammes  de  Brome,  le 
tiers  de  lOH  étant  de  SG,  on  voit  que 
collé  solution  ne  contient  que  28  gram¬ 
mes  de  bromure  de  fer, 

Notre  confrère,  AL  Limousin,  a  donc 
proposé  les  formules  suivantes  : 

Solution  of/icmale  de  protobromure 

de  fer, 

P>ronie  pur,.  *,*...  ..,**,  20  gram. 

ïnmaille  de  1er  grossière*  10  — 

Eau  distillée,,,*,*.,..,.  50  — 

(1] 


Brome  pur . .  li■^80 

Limaille  de  fer  grossière*  10  gram. 
Eau  distillée,.*,**,...*.  4ü  — 

Opérez  comme  pour  la  solution  offici¬ 
nale  et  filtrez  sur  miel  blanc  4  grammes 
et  glycérine  pure  2  grammes.  Évaporez 
en  présence  d’un  excès  de  fer,  et  rame¬ 
nez,  par  concentration  au  bain-marie,  au 
poids  exact  de  30  grammes. 

Versez  le  lîq  uide  dans  un  mortier  et 
incorporez-y  un  mélange  h  parties  égales 
de  poudres  de  réglisse  et  de  guimauve  à 
peu  près  25  à  3ü  grammes.  Faites  une 
masse  homogène,  dîvisezda  en  200  pilules 
qui  contiendront  rbacune  O,  |Û  centi¬ 
grammes  de  protobromure  de  fer, 

Bromal 

LeBronial  (hydrure  de  tribromacétyle) 
existe  à  l’état  anhydre  ou  liquide  et  hy¬ 
draté  ou  solide*  II  ressemble  au  diloial 
dont  il  possède  les  propriétés  chimiques 
et  organoleptiques.  Il  est  cepentlani  plu& 
irritant  que  le  cbloral, 

A  l’état  fluide,  le  bromal  est  huileux^ 
incolonq  d’une  odeur  vive^  d  une  saveur 
bi  ùlante.  Sa  densité  est  de  3,34,  îl  est 
sohible  dans  Teaui  l'alcool  et  Téllier*  il 
bout  au-dessous  de  lOh*'  et  distille  sans 
se  décomposer*  La  potasse  ie  transforme 
en  bromo forme  et  en  formîate  de  potasse  j 


t 
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îl  se  conibine  h  l'alcool  et  donne  Talcoo- 
lato  ilü  broinal  C-lîr^MOj  C^ïl'ü  analogue 
îl  ruicoolute  de  cliloraL 

On  îH'épare  le  broiiml  en  versant  peu 
îl  prni  :i  îl  #  parties  de  îiroiue  dans  une 
partie  d'alcool  refroidi.  Après  quinze 
jours  de  contact»  on  concentre  pur  dîs- 
tillation  le  mélangé*  qui  laisse  dégager 
le  Droine  en  excès  et  les  produits  plus 
volatils  que  le  bromal  ;  ce  dernier  passe 
entre  ltî.S"  et  18Ü"  avec  une  matière  hui¬ 
leuse  tu  soluble  dans  reaii-  Kii  ajoutant 
de  reûu  à  ce  produit^  il  se  lorme  de 
rhydrate  de  bromal  OllBr^OJlO, 

/emploi  du  hromal  chez  Tbomme  est 
proscrit  k  cause  de  son  action  trop  irri¬ 
tante, 

Brûmoforme  ou  bromure  de  métkÿie 

ClPDr. 

Le  bromoforme  non  encore  essayé  chez 
riioinme  est  considéré  par  Hcckel  comme 
raiiestliésique  par  excellence  des  végé¬ 
taux  doués  de  mouvements  provoqués 
(to/rcr/y,  Ci.v/«s,  Miniosn  sensHtvo}*  11 
est  complètement  iuoffensjf  chez  un  grand 
nomb]  e  d’an  i  maux. 

Le  bromoforiiæ  est  IJqnide,  incolore, 
présente  l'aspect,  l’odeur  et  la  saveur  du 
chloroforme,  sa  densité  plus  forte  est 
de  2A3,  sa  volatilité  est  moindre  ;  il  dis^ 
sont  riütie  en  se  colorant  en  rouge  cra¬ 
moisi  magnilique,  tandis  que  le  chloro- 
forme  se  colore  en  violet  IL  est  prescjue 
insoluble  dans  l’eau,  soluble  dans  l’alcool, 
l'esprit  de  bois,  réiber  et  les  huiles  es¬ 
sentielles,  il  bout  à  t5'2^  et  eu  présence 
de  la  potasse  il  donne  du  bromure  et  du 
formiate  de  potassium, 

bromofoniie  peut  être  considéré 
comme  de  Thydrure  de  métbyle.  dans 
lequel  un  atome  d’hydrogène  a  été  rem¬ 
placé  par  un  atome  de  Brome, 

Le  hroniofonne  sV]  b  tient  en  traitant 
l'alcool,  l’esprit  de  bois,  l'acétone  par  le 
broinure  de  chaux,  Lelort  le  prépare 
plus  vite  et  en  plus  grande  quantité,  en 
faisant  réagir  directement  le  Brome  sur 
un  mélan^^e  à  parties  égales  d’esprit  de 
bois  et  de  potasse.  Le  hromolorme  ne 
lai'dtî  pa&  Si  se  déptiser  sons  rornie  d’un 
liqtddii  que  l’on  distille  paiTaitement  pur 
sur  du  rhlorun*  de  calriiim. 

Ü’apr. s  Caliüuis,  il  s'obtient  aussi  en 


ajoutant  h  une  dissolution  eonCCntTéo  de 
citrate  de  potasse*  du  Brome  par  petîles 
portions.  11  se  dégage  de  l’acide  earbo* 
jH(|ue  et  Ton  obtient  un  liquide  huileux 
très-pesant,  fluide,  incolore,  d'une  odeur 
aromatique,  contenant  du  bromo lorme 
qui,  on  raison  de  sa  volatilité,  peut  s’ob¬ 
tenir  facîlcuncnL  et  une  substance  solide 
crîstallîsable  moins  volatile*  le  bromoj:a^ 
forme,  C3111irsq. 

On  peut  aussi  obtenir  du  bronioforme 
en  distillant  du  bromal  sur  une  dissolu¬ 
tion  de  potasse. 

Bromure  de  camphre 
{Cû phre  ni onob rom é) * 

Le  monobromure  de  camphre  a  été 
découvert  par  Schwartz  en  l8lî‘J  ;  il  se 
présente  cristallisé  sous  la  rorme  de 
beaux  prismes  droits  à  base  rliumbe, 
blancs,  cassants  sous  la  pression,  d^une 
odeur  térébeiitliinée  camplirée. 

Le  bromure  de  camphre  est  insoluble 
dans  l'eau,  soluble  dans  l'alcoob  rélher, 
les  huiles  fixes  et  volatiles,  le  cliloro- 
Jorme.  le  sulfure  de  carbone,  la  benzine. 
Il  fond  à  70”  et  bout  à  Si  l'on  verse 
avec  précaution  de  l'eau  dans  scs  solu¬ 
tions  alcooliques  il  se  précipite  en  lon¬ 
gues  aiguilles  fines  de  plusieurs  milli¬ 
mètres*  Il  régénère  le  camphre  par  une 
bydrogénatlon  rapide  au  moyen  de  Ta- 
malgame  de  sodium  qu’on  fait  réagir  sur 
sa  dissolution  alcoolique,  II  possède  le 
pouvoir  rotatoire. 

Un  prépare  le  camphre  monobroméen 
faisant  arriver  sur  du  camphre  pulvérisé, 
dans  un  ballon  dix  lois  plus  grand  que  te 
vnlume  du  bromure  îl  préparer,  un  filet 
de  Brome  licjuide  jusqu  a  liquéfaction  com- 
plèie  du  camphre. 

Il  se  forme  du  bibromure  de  camphre 
qui  est  transformé  en  monobromure  par 
une  ébuLliiiûri  au  bain-marie*  Le  liquide 
ambré  obtenu  par  ces  réactions  est  pro¬ 
jeté  dans  reau  distillée  bouillante  et 
maintenue  quelque  temps  à  Lébullition 
pour  enlever  la  totalité  du  gaz  bromhy- 
drique  et  un  peu  de  vapeur  de  Brome  ; 
il  reste  en  dernier  lieu  une  masse  cîtrine 
de  camphre  monobromé  que  Ton  purifie 
dans  Talcoûl  îi  1)0'^  ou  bouillant  ;  les 
cristaux  suitt  desséchés  h  l’air  libre  sur 
des  doubles  de  papier  à  filtrer. 


Eaux  m!ii(*rale«  bramurécA. 
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HISTORIQUE. 

L'iode  et  l’iodure  de  potassium  ont  pris  dans  la  thérapeutique 
une  place  si  importante,  et  leur  valeur  vénale  s’est  tellement  élevée 
dans  ces  derniers  temps,  que  les  médecins  ont  dû  songer  à  les  rem¬ 
placer,  et  tout  naturellement  leurs  essais  se  sont  portés  sur  le  Brome 
et  sur  les  bromures.  Andral,  en  1836,  à  rhôpilal  de  la  Pitié,  com¬ 
mença  sur  le  Brome  une  série  d’expériences  qui  furent  recueillies  avec 
soin  et  publiées  en  1838  par  un  de  scs  élèves,  .M.  le  docteur  Fournel. 
Ce  dernier  fit  connaître  surtout  l’action  du  remède  sur  l’homme  in¬ 
dépendamment  de  Tétât  de  maladie,  et  les  essais  peu  nombreux  qui 
furent  faits  surTaclion  thérapeutique  du  Brome  ne  durent  pas  beau¬ 
coup  encourager  les  praticiens.  Toutefois  M,  Fournet  indiqua  un  effet 
fort  remarquable  du  médicament  dans  les  arthrites  ebroniques  ;  il 
constata,  comme  nous  le  verrous  plus  lard,  que  le  Brome  faisait  cesser 
parfaitement  et  avec  rapidité  les  douleurs  dans  les  articulations  ma¬ 
lades  ;  et  ce  résultat  fort  curieux  sera  plus  facilement  compris  quand 
on  connaîtra  les  propriétés  anesthésiques  du  bromure  de  potassium, 
constatées  par  M.  Puebe,  et  si  bien  indiquées  dans  les  thèses 
inaugurales  de  MM.  lluette  et  Rames,  soutenues  en  Î8o0  devant  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris. 

ACTION  PUYSIOLOGIQÜE  DU  BROME. 

Les  expériences  sur  les  animaux  faites  par  M.  Barthez,  et  publiées 
en  1838  dans  sa  thèse  inaugurale,  à  la  môme  époque  où  M.  Fournet 
faisait  connaître  au  public  le  résultat  de  celles  qui  avaient  été  tentées 
par  .\ndral  sur  i’bomme  sain  et  malade  ;  ces  expériences ,  disons- 
nous,  avaient  démontré  que,  pris  à  l’intérieur,  le  Brome  agissait  comme 
un  toxique  très-intense,  participant  des  propriétés  des  poisons  irritants 
et  stupéfianls.  Appliqué  extérieurement,  il  ne  produisait  qu’une  irri¬ 
tation  topique  ou  superficielle.  Les  expériences  sur  Tbomine  ont  donné 
les  résultats  suivants  : 

Le  Brome,  pris  à  Tinlérieur  à  la  dose  de  2  gouttes  seulement,  dé¬ 
termina  chez  un  premier  malade,  au  moment  même  de  Tingeslion, 
un  sentiment  particulier  dans  la  bouche  et  Tarrière-bouche,  comparé 
par  le  malade  à  celui  que  produit  en  passant  un  petit  verre  de  rhum. 
Mais  cette  sensation,  qu'il  caractérisait  seulement  du  nom  de  forte, 
n’avait  rien  de  désagréable. 

Chez  un  autre  malade,  une  faible  dose  de  Brome  ne  produisit  au¬ 
cun  accident,  aucune  sensation  particulière. 

Enfin,  un  troisième  malade,  à  une  dose  un  peu  plus  forte,  éprouva, 
un  quart  d’heure  après  l’ingestion ,  des  fourmillements  dans  les  doigts, 
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et  des  soubresauts  dans  les  pieds  et  dans  le  voisinage  des  genoux. 
Ces  symptômes  se  répétaient  de  loin  en  loin  dans  la  nuit,  et  quelque¬ 
fois  se  montraient  encore  le  lendemain  matin.  Un  quart  d'heure  après 
ces  premières  sensations,  il  éprouvait  des  borborygmes  et  des  coli¬ 
ques.  A  la  dose  de  dix  gouttes  du  médicament,  il  ressentit  au  bout 
d'un  quart  d’heure  un  poids  énorme  sur  restomac,  avec  envies  de 
vomir,  éructations,  coliques,  gargouillements.  Une  heure  après  il 
éprouvait,  depuis  )e  poignet  jusqu’au-dessous  du  coude,  de  chaque 
côté,  une  sensation  de  serrement,  comme  si  ces  parties  eussent  été 
prises  dans  nn  étau  ;  puis  des  douleurs  lancinantes  se  propageaient 
dans  les  doigts,  et  s’irradiaient  dans  le  pourtour  de  la  tôte  ;  plus  tard  ces 
symptômes  se  dissipaient,  et  le  malade  sc  trouvait  dans  un  état  de 
calme  remarquable.  Chaque  jour,  à  chaque  nouvelle  administration 
du  médicament,  les  symptômes  précédents  se  reproduisaient. 

Lorsqu’on  fut  arrivé  à  la  dose  de  io  gouttes  de  Brome,  le  sentiment 
de  brûlure,  d’ilcretc,  devenait  tellement  violent,  que  le  malade  offrait 
pendant  quelques  instants  un  état  convulsif  do  la  face  et  des  membres. 
Puis  il  éprouvait  des  envies  de  vomir,  de  violents  efforts  de  vomisse¬ 
ments,  mais  jamais  il  ne  vomissait.  Puis  enfin  ces  symptômes  se  dis¬ 
sipaient  assez  rapidement,  au  bout  de  cinq  minutes  ordinairement,  et 
le  malade  rentrait  dans  son  état  ordinaire.  Passé  cette  crise  de  chaque 
jour,  il  n’éprouvait  jamais  aucun  sentiment  ni  de  pesanteur,  ni  de 
malaise,  ni  de  chaleur  û  l’estomac.  Chaque  jour  il  mangeait  d’un 
grand  appétit  et  digérait  parfaitement.  Jamais,  ni  chez  ce  dernier 
malade  ni  chez  les  autres,  JI.  Fournet  n’a  observé  aucun  autre  phé¬ 
nomène.  Jamais,  à  aucune  époque  de  traitement,  les  fonctions  diges¬ 
tives  n'ont  été  troublées  le  moins  du  monde  ;  l’amélioration  de  la 
santé  générale  et  de  rembonpoint  du  malade,  raugmentation  de  l'ap¬ 
pétit,  la  rapidité  des  digestions,  se  sont  au  contraire  de  plus  en  plus 
prononcées  depuis  l’administration  du  Brome. 

ACTION  rUÉBAPEUTlQUE  DU  DBOME. 

Les  effets  thérapeutiques  observés  par  Andral  et  M.  Fournet  dans 
les  artliri(e&  chroniques  sont  assez  curieux,  La  principale  action  du 
Brome  porte  sur  les  phénomènes  de  sensibilité  des  articulations  ma¬ 
lades  ;  elle  peut  aussi  porter  efficacement  sur  les  phénomènes 
physiques,  c’est-à-dire  sur  le  gonflement,  rimmobîlité  et  la  défor¬ 
mation. 

Un  résultat  bien  remarquable  et  bien  constaté  par  ces  observateurs, 
c’est  que  le  Brome  fait  cesser  parfaiiement  et  avec  rapidité  la  douleur 
dans  les  articulations  malades. 

Le  mode  d’administration  suivi  par  eux  a  été  le  suivant  : 

Le  Brome  fut  donné  toujours  pur;  à  l’intérieur,  sous  forme  de  po¬ 
tion,  uni  à  une  simple  dissolution  de  gomme;  à  l’extérieur,  sous 
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forme  de  mixture  alcoolique,  employée  en  frictions  sur  les  articula¬ 
tions  malades  {Bull,  de  thérap.y  t.  XIV,  fév.  1838), 

M/Pourché,  de  Montpellier,  a  expérimenté  le  Brome  dans  le  traite¬ 
ment  des  scrofules.  Un  malade  atteint  depuis  dix-sept  ans  de  sj'mptô- 
mes  scrofuleux,  fut  ^uéri  dans  l’espace  de  trois  mois.  Le  Brome  fut 
administré  de  la  manière  suivante:  Brome,  6  gouttes;  eau  distillée, 
100  grammes,  à  prendre  en  trois  fois  dans  les  vingt-quatre  heures,  La 
dose  fut  portée  à  24  gouttes  dans  le  cours  de  la  journée. 

BROMURES. 

Les  combinaisons  de  Brome  ont  été  l’objet  d’expériences  thérapeu¬ 
tiques.  Parmi  celles  dont  on  s’esl  servi,  nous  citerons  particulièrement 
le  bromure  de  potassium,  le  bromure  de  fer,  le  proto  et  le  deutobro- 
mure  de  mercure,  et  le  bromure  de  camphre. 

Jusqu'ici  le  bromure  de  fer  et  le  deutobromure  de  mercure  ne  méritent 
réellement  aucune  mention  spéciale.  Que  le  bromure  de  fer  ait  été 
trouvé  utile  dans  certaines  cachexies  au  môme  litre  que  toutes  les 
autres  préparations  martiales,  il  n'y  a  rien  là  dont  nous  devions  être 
surpris,  et  nous  ne  voyous  guère  Tutilité  de  surcharger  la  matière 
médicale,  déjà  si  riche  en  composés  ferrugineux, 

Les  expériences  de  M.  Werneck,  en  Autriche,  ont  montré  que  le 
deutobromure  de  mercure  avait,  dans  les  afieclions  syphilitiques,  une 
incontestable  utilité.  Ce  médicament,  dissous  dans  l’eau  distillée, 
était  administré  exactement  comme  la  liqueur,  de  van  Swielen,  dont 
il  partage  d'ailleurs  les  propriétés  antîvénériennes  sans  en  avoir  de 
spéciales. 

Bromures  alcalins.  Ce  n’est  que  depuis  peu  d'années  que  les  bro¬ 
mures  de  potassium,  de  sodium,  de  calcium,  d’ammonium  et  de  ma¬ 
gnésium  ont  commencé  à  prendre  dans  la  Ihérapeuüque  un  rang  im¬ 
portant  ;  et  c'est  à  refflcacité  de  certaines  eaux  minérales  où  ces  sels 
sont  contenus  qu’ils  ont  dû  leur  réputation. 

La  source  de  Salies,  qui  est  maîntenant  bien  exploitée  en  France, 
est  devenue  la  première  de  toutes  les  stations  thermales,  salines,  chloro- 
hromo-iodurées.  Elle  contient  : 

Chlorure  de  sodium* ,  210,02 


—  de  potassium*. J. ,  *  2^08 

lodure  de  sodium.  * . .  0,15 

Bromures  alcalïos.  * . .  t  ,05 

Matière  organique. . . . .  * . .  5,50 


Le  poids  total  des  matières  minérales  qui  y  sont  contenues  s’élève 
à  234  gr,  par  litre,  sa  densité  à  -|-  15®  est  de  i,2Ü8  grammes,  densité 
supérieure  à  celle  du  corps,  si  bien  que  le  malade  doit  être  maintenu 
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par  des  courroies  pour  ne  pas  sortir  de  l’eau.  Aussi  c’est  par  exception 
qu’on  use  des  eaux  mères  à  Salies,  la  fontaine  salée  pouvant  répondre 
à  toutes  les  e.xigences  de  la  pratique. 

Ces  eaux  sont  tellement  riches  et  si  précieuses  pour  la  guérison  des 
maladies  lymphatiques  et  scrofuieuscs  que  M.  Durand-Fardel  leur  a 
donné  le  nom  d'eaux  dialhésiqucs. 

Elles  donnent  en  elfel  les  résultats  les  plus  remarquables  dans  le 
traitement  du  lymphatisme  de  l’enfance,  de  la  croissance  tardive  de 
rinlantilisme,  des  écrouelles,  du  lupus,  des  abcès  ossiüuents,  des  tu-  , 
meurs  blanches,  etc.  (Coustallé  de  Larroque,  Nogarel,  Tardieu).  Ces 
eaux  laissent  bien  loin  derrière  elles  les  eaux  similaires  de  la  France 
et  de  l’etranger,  par  exemple  Kreuznaeb  et  iNauheim. 

Les  eaux  minérales  de  Bourbonne-les-Iîains  contiennent,  comme 
on  le  sait,  une  cerlaine  proportion  de  bromure  de  sodium  ;  les  sources 
de  Salins  une  quantité  assez  notable  de  bromure  de  potassium  ;  et  ^ 
celles  de  Hombourg,  en  Hesse,  de  Soden,  en  Nassau,  et  surtout  de 
Nauheira  et  de  Kreuznach,  contiennent  dans  diverses  proportions  du  ! 
bromure  de  calcium,  de  sodium  et  de  magnésium.  Toutefois  la  dose 
de  ces  bromures  qu'on  pourrait  absorber  en  buvant  de  l'eau  des 
sources,  ou  en  prenant  des  bains  provenant  uniquement  de  ces 
mêmes  sources,  serait  insuffisante,  et  n’exercerait  généralement  que  ' 
très-peu  d’inducnce  ;  aussi  n’est-cc  pas  l’eau  de  ces  sources  clîe-même 
que  l’on  administre,  soit  à  Salins,  soit  dans  tes  divers  établissements  i 
d’Allemagne.  Auprès  de  Kreuznach,  à  Nauheim  même,  l’eau  des 
sources,  qui  contient.une  proportion  considérable  de  sel  marin,  et 
qui  est  exploitée  pour  l’extraction  de  ce  sel,  est  portée  par  le  moyen 
de  machines  hydrauliques  dans  des  appareils  de  graduation  où  elle 
se  vaporise  en  partie  au  contact  et  à  la  température  de  l’air  atmos¬ 
phérique.  Quand  la  vaporisation  est  suffisante,  on  met  l’eau  dans  de 
vastes  chaudières,  où  on  la  soumet  plusieurs  jours  à  l’ébullition.  Le 
sel  itiarin,  le  moins  soluble  des  sels  dissous,  se  précipite  dès  que  la 
solution  est  arrivée  à  un  certain  degré  de  condensation,  et  lorsqu'on 
a  obtenu  la  précipitation  de  presque  tout  le  chlorure  de  sodium,  et 
que  les  autres  sels  sont  sur  le  point  de  se  précipiter  eux-mêmes,  on 
termine  l'opération.  L’eau  formant  le  résidu  contient,  outre  une  fai¬ 
ble  quanlité  de  sel  marin,  une  grande  quantité  de  chlorure  decalcimii,  ■ 
une  proportion  vraiment  énorme  de  bromure  de  calcium  et  une  assez 
notable  quantité  d’iodure  du  sodium.  Cette  eau,  connue  sous  le  nom  j 
d’cflu  mère^  serti  composer  des  bains  médicamenteux  très-actifs  :  dans  a 
un  bain  d’eau  minérale  naturelle  qui  ne  dilfererait  pas  sensiblement  1 
d’un  bain  de  mer  chaud,  on  verse  4,10  et  jusqu’à  20  litres  d’eaux  i 
mères,  et  l’on  a  ainsi  des  bains  qui,  riches  en  bromures  et  en  iodiires, 
peuvent  avoir  et  ont  en  effet  une  inlluence  thérapeutique  considéra¬ 
ble.  L’analyse  d’Üzann  a  donné  pour  les  eaux  mères  de  Kreuznach,  sur 
100  parties  :  I 
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Eroniure  de  calcium 2i,IÎ 

Chlorure  de  calcimn . .  0,!2ï> 

BrorauPê  de  magnésium. ,  0p4S 

lodure  de  sodium., . . .  0,10 

Chlorure  de  sodium . . * .  0,80 

—  de  potassium.  ............  *  1,30 

h.  a  U  P  #.  .* ....  P*,  p.-..#.*  pp^  ■ .  P  0^,8^^ 
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Les  eaux  mères  des  salines  de  Nauheim  ont  à  peu  près  la  même 
composition.  Il  est  très-regrctlai)le  qu’en  France,  dans  les  lieux  où 
I  l’on  fabrique  le  sel  marin,  on  n’utilise  pas  ces  eaux  mères  pour  les 
usages  thérapeutiques.  Leur  composition  est  la  môme  que  celle  des 
salines  de  Kreuznach  et  deNauheim,  et  l’eau  qui  sert  Ù  la  fabrication 
du  sel  ne  diffère  en  rien  de  celle  des  sources  qui  vont  se  rendre  aux 
bâtiments  de  graduation  de  ces  deux  localités.  Les  Allemands  ont  bien 
compris  rutîlilé  de  ce  moyen,  et  ils  en  ont  tiré  bien  meilleur  parti. 
Ilombourg,  voisin  de  Nauheim,  y  envoie  chercher  des  eaiix  mères,  et 
y  compose  des  bains  identiques  â  ceux  de  Nauheim.  Wieshaden  fait 
à  Kreuznach  un  emprunt  du  môme  genre  ;  et  il  ajoute  ainsi  à  la  grande 
eflicacité  de  ses  sources. 

Les  eaux  bromurées  et  iodurées  par  l’addition  des  eaux  mères  s’em¬ 
ploient  surtout  en  bains  dans  les  syphilis  conslilulionnclles  avec  acci¬ 
dents  secondaires  du  côté  de  la  peau,  avec  accidents  tertiaires  du  côté 
des  os  et  des  cartilages,  dans  les  maladies  chroniques  de  la  peau,  la 
lèpre  vulgaire,  le  psoriaris,  le  lichen,  le  prurigo,  dans  les  ulcères  ato- 
iiiques  avec  induration  de  la  peau  et  du  tissu  cellulaire. 

Les  eaux  mères  iodo-chloro-bromurées  de  Salins  (Jura),  celles  des 
salines  de  la  Méditerranée,  et  surtout  les  eaux  mères  chloro-iodo-bro- 
murées  de  Salies  (Basses-Pyrénées)  sont  aujourd'hui  assez  générale¬ 
ment  employées  et  nous  ont  affranchi  de  l’.\llemagne.  A  l'hospice  des 
Enfants-Malades,  à  Paris,  on  en  a  obtenu  de  bons  résultats  dans  le 
traitement  des  scrofules,  du  rachitisme,  etc.  On  trouve  aujourd'hui 
dans  le  commerce  des  sels  d’eaux  mères  de  Salins  faciles  â  trans¬ 
porter  et  à  bas  prix.  La  dose  pour  un  bain  d’adulte  est  de  1  â  -4  kilo¬ 
grammes,  et  pour  enfant  la  moitié  de  ces  doses  suffit  grandement. 

Les  analyses  de  Reveil  ont  démontré  que  les  sels  d’eaux  mères 
de  Salins  se  rapprochaient  par  leur  composition  de  celle  des  sels  de 
Nauheim  et  de  Kreuznach. 

Cesbains  minéraux  se  recommandent  encore  dans  le  traitement  des 
ulcérations  scrofuleuses  de  la  peau,  dans  celui  des  engorgements  os¬ 
seux,  des  indurations  glandulaires,  même  lorsqu’il  y  a  diathèse  stru- 
f  nieuse,  pourvu  toutefois  que  le  tissu  de  la  glande  ne  soit  pas  encore 
'  converti  en  une  masse  de  tissu  tuberculeux.  Ils  conviennent  enfin 
dans  certaines  phtliisics  tuberculeuses  lentes  et  apyrétiques  (Engel- 
mann,  Prieger,  Bodej, 
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Us  exercent  encore  sur  la  menstruation  une  influence  remarquetblc* 
Bo(ie  constate  que  les  bains  à  Nauheim  accélèrent  de  huit  à  quatorze 
Jours  rapparilion  du  flux  menstruel  chez  presque  toutes  les  femmes  : 
d’où  la  nécessité  de  les  délendre  chez  celles  qui  sont  enceintes,  ou 
qui,  à  l’époque  critique  ou  à  toute  autre  période  de  la  vie,  sont  sujettes 
aux  hémorrhagies  utérines. 

Il  n^est  pas  jusqu'au  cancer  que  l’on  ne  dise  avoir  été  modifié  par 
les  eaux  iodo-bromurées.  Prieger  et  Engelmann  constatent  que  les 
bains  ou  les  douches  appliquées  localement  détergent  les  ulcères 
cancéreux  du  plus  mauvais  caractère,  que  leur  usage  longtemps  con¬ 
tinué  opère  la  résolution  de  tumeurs  fort  suspectes. 

Nous  avons  pu  par  nous-mômes,dans  un  voyage  que  nous  avons  fait 
en  Allemagne  pour  étudier  les  eaux  minérales  des  bords  du  Rhin,  con¬ 
stater  la  plupart  des  faits  allégués  par  les  médecins  de  Nauheim,  de 
Kreuznach,  de  Ilombourg,  de  Soden,  relativement  à  l’heureuse  in¬ 
fluence  des  bains  auxquels  on  avait  ajouté  les  eaux  mères,  et  nous  no 
saurions  trop  engager  nos  confrères  à  ne  pas  négliger  des  agents  thé¬ 
rapeutiques  aussi  puissants.  j’i 

Restait  à  savoir  maintenant  lequel  des  sels  contenus  dans  les  eaux 
mères  des  salines  pouvait,  à  bon  droit,  revendiquer  l’honneur  de  cer¬ 
taines  cures.  Dans  les  médicaments  composés  il  arrive  souvent  que 
plusieurs  agents  dont  les  propriétés  sont  fort  différentes  les  unes  des 
autres  aient  chacun  leur  part  d’influence  ;  dans  d’autres  cas,  au  con¬ 
traire,  un  seul  conserve  une  importance  exclusive  j  c’est  ainsi  que 
dans  le  fameux  bolus  ad  quartanam,  jadis  si  célèbre,  où  le  tartre  émé¬ 
tique  entre  à  haute  dose,  ce  sel  est  entièrement  décomposé  et  ne  peut 
exercer  aucune  action,  cl  toute  l’influence  thérapeutique  appartient 
à  la  poudre  de  quinquina. 

Les  belles  expérieuecs  de  M.  le  docteur  Puche,  qui  ont  été  consignées 
dans  les  thèses  de  MM.  Rames  et  Iluelte,  nous  permettent  aujourd’hui 
de  juger  la  question  avec  plus  de  netteté,  et  nous  pouvons  affirmer 
que,  dans  l’action  des  eaux  mères  des  salines,  les  bromures,  quoique 
en  proportion  énorme,  jouent,  surtout  dans  le  traitement  de  ia  syphi¬ 
lis,  un  rôle  secondaire,  tandis  que  les  iodures,  qui  sont,  il  est  vrai,  en 
bien  moindre  proportion,  doivent  à  bon  droit  revendiquer  la  princi¬ 
pale  part  d’influence. 

BROMURE  DE  POTASSIUM. 

ACTION  PUYSIOLOGIQUE. 

Le  Bromure  de  Potassium  possède  une  saveur  salée  et  une  sa¬ 
veur  amère  désagréable  déjà  sensible  dans  une  potion  qui  en  con¬ 
tient  plus  d’un  gramme  pour  iOO.  Sans  action  immédiate  sur  la 
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peau  recouverte  de  son  épiderme,  il  est  franchement  irritant  sur  la 
peau  dénudée,  sur  les  plaies  et  sur  les  muqueuses,  avec  une  inten¬ 
sité  qui  varie  naturellement  avec  le  degré  de  concentration  des  so¬ 
lutions.  Aussi,  quand  la  dose  est  assez  forte,  ressent-on  dans  l’es- 
lomac  une  sorte  de  démangeaison  qui  suit  de  près  l’ingestion  du 
médicament. 

Une  fois  absorbé,  le  Bromure  de  Potassium  agît  sur  les  nerfs  de  la 
sensibilité,  il  produit  ranestbésic  de  certaines  muqueuses,  du  pharynx, 
ainsi  que  l’ont  démontré  les  observations  de  MM.  Puche,  Rames  et 
nuetle,  anesthésie  qui  a  été  utilisée  par  -M.  Gosselin  pour  pratiquer  l’o¬ 
pération  de  la  staphylorrhaphie  et  par  quelques  médecins  pour  facili¬ 
ter  l’examen  laryngoscopiqiie,  Deîiouten  a  tiré  un  autre  profil:  il  s’est 
servi  de  cette  anesthésie  pour  faire  prendre  l’empreinte  de  pièces  arti¬ 
ficielles  sans  déterminer  la  douleur  occasionnée  d'habitude  par  la  pres¬ 
sion. 


Celte  anesthésie  ne  se  borne  pas  toujours  à  la  gorge,  elle  s’étend 
quelquefois  à  la  muqueuse  nasale  et  è  la  conjonctive.  Le  docteur 
Riemslagh  l'a  fait  servir,  dans  un  cas  de  plaie  de  la  face  par  arme  à  feu, 
à  rendre  les  pansements  faciles  et  non  douloureux. 

Le  Bromure  de  Potassium  s'élimine  par  l’urine  et  provoque,  en  outre, 
l’anesthésie  de  la  muqueuse  de  la  vessie  et  de  rurcthre,  fait  dont  Debout 
s’est  servi  pour  pratiquer  plus  hardiment  la  dilatation  forcée  du  canal 
de  rm’èlhre  dans  un  cas  de  rétrécissement  uréthral,  qui  a  pu  Cire  guéri 
par  ce  moyen  dans  l’espace  de  quinze  jours. 

D’autre  part,  le  Bromure  de  l’olassiiim  est  un  sédatif  de  la  circula¬ 
tion  et  de  la  calorification,  il  ralentit  la  circulation  et  produit  un  rcs- 
.serremcnl  général  des  vaisseaux,  et  par  suite  dessensatîonsdedéfaiilancc 
soit  locales,  soit  générales,  qui  sont,  pour  ainsi  dire,  des  demi-syncopes 
locales. 

L'abaissement  de  la  température,  la  lassitude,  le  manque  d’énergie 
et  l'anaphrodisie  qu’on  observe  sont  sans  aucun  doute  les  résultats  de 
cet  état  particulier  de  la  circulation.  On  en  peut  dire  autant  de  la  di¬ 
minution  qui  se  montre  dans  toutes  les  sécrétions  cutanées  et  mu¬ 
queuses,  excepté  bien  entendu  dans  la  sécrétion  urinaire. 

Quand  la  dose  de  Bromure  est  très-élevée,  et  l’on  sait  que  M.  Puche, 
par  exemple,  en  a  poussé  l’administration  jusqu'à  50  grammes  par 
jour,  on  observe  alors  du  vertige;  de  la  titubation,  de  la  somnolence 
et  de  l’incapacité  cérébrale;  l’allention,  la  mémoire  et  l'intelligence 
sont  manifestement  atteintes  et  constituent  une  sorte  de  langueur 


spéciale  qu’on  a  appelée  ivresse  liromù/tte. 

Enfin  le  Bromure  de  Potassium  diminue  la  quantité  d’urée  éliminée 
par  l’urine,  non-seulement  la  quantité  relative  dans  chatjuc  litre  d’u¬ 
rine,  mais  encore  la  quantité  totale  rendue  dans  les  vingt- quatre 
heures. 

Comment  interpréter  ces  phénomènes,  et  dans  celte  sédation  gêné- 
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raie  quel  est  rélément  anatomique  atteint  le  premier  et  dont  le  trouble 
fonctionnel  entraîne  la  série  des  phénomènes  observés  ? 

Le  bromure  de  Potassium  agit-il  directement  sur  les  vaisseaux,  ou 
Lien  sur  les  nerfs  vaso-moteurs,  ou  Lien  sur  les  centres  nerveux,  ou 
bien  sur  les  nerfs  centripètes,  ou  enfin  sur  les  organes  eux-mêmes  '! 
C'est  une  des  questions  les  plus  dilficiles  ù  résoudre.  Nous  croyons 
toutefois  que  l’opinion  qui  olfre  le  plus  de  vraisemblance  est  celle  qui 
fait  porter  sur  les  nerfs  centripètes  l’action  du  Bromure,  et  nous 
sommes  d’accord  en  cela. avec  MM.  Voisin,  Martin-Damourelte  et 
Pelvet,  Ferrand,  etc. 

MM,  Martin-Damorirelte  et  Pelvet,  qui  ont  fait  sur  ce  sujet  des  e.x- 
périences  très-nombreuses  et  très-bien  conduites,  affirment,  en  effet, 
que  sous  l'in  fluence  du  Bromure  de  Potassium  (i  les  nerfs  sensitifs  per¬ 
dent  leurs  propriétés  avant  tes  nerfs  moteurs,  ceux-ci  avant  la  moelle 
cl  la  moelic  avant  les  mu  scies.»  [Bulfeiin  de  la  Société  de  (hévapeutiquef 
1" série,  p.  50,  li^üÜ.) 


THEILAPEÜTIOUE. 

Malailies  eaiarrhalcB  inflamniatoirpB  et  douloureuBes.  Il  Semblait 
au  premier  abord  que  les  angines,  qui  sont  surtout  caractérisées  par 
une  afiècLon  douloureuse  de  la  gorge,  et  de  la  fièvre,  dussent,  d'après 
ce  que  noue  avons  dit  à  propos  de  l’action  physiologique,  être  nier- 
veilleuseraeiîi  guéries  par  le  Bromure  de  Potassium.  L’expérience 
clinique,  qui  juge  en  dernier  ressort,  n’a  pas  justifié  ces  prévisions  et 
le  Bromure  de  Potassium  semble  agir  bien  plus  sur  les  spasmes  pro¬ 
duits  par  les  irritations  des  muqueuses. 

M.  Gnbler,  qui  a  beaucoup  expérimenté  le  Bromure  de  Potassium  et 
nous  semble  avoir  parlailement  caractérisé  l’action  du  Bromure  dans 
ces  cas,  l’indique  surtout  comme  très-utile  dans  la  dysphagie  dou¬ 
loureuse,  la  toux  spasmodique  et  quinteuse,  et  dans  l’angine  des 
phthisiques  {f^ulL  deihérap.,  t.  LXVII,  p.  5  et  40). 

On  avait  espéré  obtenir  par  le  Bromure  de  Potassium  de  faire 
cesser  les  vomissements  des  phthisiques.  M.  Woillez,  en  particulier, 
avait  annoncé  qu’un  pinceau  de  charpie  trempé  dans  une  solution 
composée  d’un  tiers  de  Bromure  de  Potassium  pur  et  de  deux  tiers 
d’eau  et  passé  rapidement  dans  le  pharynx  avant  le  repas  du  matin  et 
du  soir,  faisait  cesser  ces  vomissements  (//.  de  thérüpeutitjue ,  IbTO, 
II,  305).  ÎMalheureusement  rexpérienoe  a  montré  que  ce  moyen,  qui 
réussit  quelquefois,  est  trop  souvent  infidèle. 

Coqueluche.  Harley  et  Gibb  ont,  dès  le  début,  prôné  le  Bromure  de 
Potassium  contre  la  coqueluche;  ils  le  donnaient  ù  l'a  dose  de  0,15  à 
5,5ü  Méd.  Press.,  30  janvier  18ü2). 
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M.  Gubler  a  trouvé  le  même  médicament  très-utile  dans  un  cas  de 
coqueluche  et  le  docteur  Autoniii  de  Reaufort,  qui  a  traité  ainsi  une 
vingtaine  d'enfants  atteints  de  cette  terrible  affection,  déclare  qu’au 
bout  de  cinq  jours  les  quintes  caractéristiques  disparaissaient  et  que 
la  guérison  a  été  complète  en  général  en  douze  jours.  Il  donnait  i 
ses  petits  malades  de  trois  à  huit  cuillerées  à  café  de  la ‘potion 
suivante  ; 


Bromure  de  potassium.-, .  0^31) 

Alcookture  U" aconit, 

Sirop  de  Tolu,  . . * , , . ,  20 


{HulL  de  thérap^^  1807*  t,  ï*  p*  460.) 

Nous  avons  bien  constaté  l’action  sédative  du  Bromure  de  l*otas- 
sium  dans  la  coqueluche,  ainsi  que  le  docteur  Chatin,  de  Lyon  (Ar¬ 
mand,  Tiièse  de  Paràf  1ÏÎ7-3,  n®  IGS),  mais  nous  avons  di'i  reconnaître 
que  le  docteur  Antonin  de  Reaufort  allait  un  peu  loin  quand  il  annon- 
<;ait  la  guérison  de  la  coqueluche  en  douze  jours. 

iV'erTosiMme.  Un  des  premiers  succès  du  Bromure  de  Potassium  a 
été  de  calmer  les  spasmes  et  vapeurs  des  femmes,  surtout  de  celles 
qui  sont  arrivées  à  la  période  de  la  ménopause  (Vigouroux,  .Académie 
de  médecine,  IK04}.  Depuis  retemps,  le  même  médicament  a  été  em¬ 
ployé  bien  des  fois  pour  combattre  le  nervosisme  des  femmes  de  tout 
Age  cl  même  des  hommes,  et  nous  devons  dire  qu’il  nous  a  rendu  bien 
souvent  des  services  dans  ces  cas,  malgré  l’état  anémique  que  présen¬ 
tent  souvent  ces  malades;  mais  nous  devons  ajouter  (juc  ce  moyeu 
finit  bientôt  par  s’user  et  qu’il  faut  l'abandonner  alors  pour  le  repren- 
.  dre  plus  tard , 


iVéTraig-iea  et  spasmes.  Le  Bromure  de  Potassium  a  é(é  prescrit  bien 
des  fois  contre  des  affections  douloureuses.  Sam.  Percy  le  donnait 
contre  le  zona  {American  med.  Times^  lit  août  1804).  M.  Yiilpian  ne  l’a 
pas  trouvé  fidèle,  pas  plus  que  nous,  contre  le  zona,  mais  il  a  pu 
l’employer  à  guérir  des  névralgies  superficielles  et  des  migraines 
(Pûttier,  Thèse  de  Paris^  1870).  Dans  un  cas,  il  a  permis  à  .M.  Siredey 
'  de  faire  cesser  les  douleurs  fulgurantes  d’un  ataxique  {B.  de  thérapeu¬ 
tique,  1872,  H,  180). 

Le  docteur  Cordes  de  Genève  indique  une  autre  propriété  du  Bro¬ 
mure  de  Potassium,  celle  d'cloigner  les  règles  trop  Iréquintcs  des 
chlorotiques  {B.  de  ihémpeuiique^  1874,  1,  ÜHij. 

Dans  ce  même  ordre  d’idées,  nous  le  voyons  vanté  par  ftl.  le  profes¬ 
seur  Lasègue  contre  la  nymphomanie  (Arc/a’ees  deméd,,  1803);  par 
Racihorslii  contre  le  vaginisme  {Gaz.  des  hùpitaux,  décembre,  1808); 
.  par  Thielmann,  Pfeifer  et  Binet  contre  certaines  spcrmalorrhées  de 
cause  locale  (ZeepFel,  Thèse  de  Pay'îs,  1869)  ;  par  Piiche,  Debout,  Tbiet- 
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maiin,  Pfeifer,  Chauve! ,  comme  nous  le  prescrivons  nous-mômes, 
contre  les  érections  douloureuses  des  malades  atteints  de  blennorrha¬ 
gie  et  surtout  de  la  blennorrhagie  cordée  ou  phlcgmoneuse  ;  par 
Warburton-Bcgbie  contre  rincontincncc  nocturne  d'urine  des  enfants 
{Tfiepi'actüionne7\  fév.  1874);  parftl.  Gusco  contre  le  blépharospasme 
qui  accompagne  certaines  ophtiialmies  douloureuses  (Zfcpfel,  Thèse 
18G9)  et  enfin  par  M.  Bucqnoy  contre  le  tremblement  mercuriel. 

M.  Gubler  a  guéri  par  le  Bromure  de  Potassium  un  cas  d'œsopha- 
gisme.  M.  Ferrand  a  fait  cesser  trois  cas  de  spasme  du  rectum  par 
des  applications  locales  de  Bromure  eu  solution  à  20  pour  100  {Bull, 
de  ihérap.,  1868,  t.  I,  p.  228).  M.  Lafont-Gouzzi  a  guéri  de  la  même 
manière  un  cas  de  priapisme  déterminé  par  une  fissure  à  l’anus,  ainsi 
qu’un  cas  de  spermatorrhée  {Bull,  de  ihémp.,  1861,  t.  Il,  p.  283). 


Ch  orée.  M,  Gubler  a  essayé  deux  fois  de  traiter  des  choréiques  par 
le  Bromure  do  Potassium.  La  première  était  une  fille  de  seize  ans, 
qui  avait  été  guérie  une  ])remièrc  fois  parle  sulfate  de  strychnine,  mais 
qui  était  retombée  malade.  Elle  fut  débarrassée  eu  trois  jours.  La 
seconde  était  une  femme  enceinte  de  cinq  mois,  elle  fut  guérie  en 
huit  jours. 

M.  Gubler  n’a  pas  été  aussi  heureux  depuis,  cela  tient  à  ce  qu’il  y  a 
plusieurs  espèces  de  chorée.  La  cborcc  rbumatismale  a  été  heureuse¬ 
ment  modifiée  par  le  Bromure  de  Potassium,  nous  pouvons  citer  les 
cas  de  AîM.  Yiilpian  {Thèse  de  Pothier,  1870),  J.  Worms  {Bull,  de 
1869,  I,  377),  Bucquoy  {Société  de  théi'apeutifpæ,  1874),  tandis  que  la 
chorée  hystérique  n'est  pas  ordinairement  guérie  par  ce  moyen. 


Syphilis.  Sur  douze  cas  de  syphilis  constitutionnelle  avec  accidents 
soit  secondaires,  soit  tertiaires,  jamais  le  Bromure  de  Potassium 
n'c.xcrça  la  moindre  in (hiencc  curative.  Les  roséoles,  les  papules  mu¬ 
queuses,  les  engorgements  ganglionnaires  ne  furent  en  rien  modiliés. 
11  en  fut  de  même  potir  les  alléctions  dites  tertiaires.  Les  principaux 
sj’mptomcs  observés  chez  les  vénériens  qui  furent  soumis  à  ce  traite¬ 
ment  consistaient  en  exostoses,  douleurs  ostéocopesnoolurnes,  caries, 
tumeurs  gommeuses,  ulcérations  de  la  gorge  ù  différents  degrés.  Or 
chez  aucun  malade  on  ne  put  constater  lu  moindre  amélioration, 
bien  que  le  Bromure  eût  été  continué  de  trois  semaines  à  deux  mois. 

Depuis  la  publication  des  thèses  de  RIM.  Huctle  et  Rames,  M.  le 
docteur  Puche  a  continué  ses  essais,  et  il  n’a  pas  été  plus  heureux 
qu’auparavant.  M.  Ricord,  dont  l’autorité  a  tant  de  valeur  dans  les 
questions  qui  se  ra Hachent  à  la  syphilis,  partage  complètement  les 
idées  de  M.  Puche  ù  cet  égard. 


chrouifiue.  Mais,  s’il  faut  refuser  aux  Bromures  toute 
influence  sur  les  accidents  syphilitiquc.s,  faut-il  nier  qu'ils  puissent 
être  utiles  dans  les  engorgements  chroniques  ? 
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Ici,  nous  l’avouerons,  si  nous  n’avions  pour  juger  la  question  que  les 
résultats  thérapeutiques  observés  aux  sources  iodo-bromurées  de  Naii- 
heim,  de  Kreoznach,  de  Ilombourg,  deBourbonne,  etc.,  nous  ne  pour¬ 
rions  sortir  d’incertitude,  altcndn  que  l’iode  contenu  dans  ces  eaux  pour¬ 
rait  être  considéré  comme  jouant  le  principal  rôle.  II  fallait  donc  faire, 
pour  les  engorgements  étrangers  à  la  vérole,  ce  que  M.  Puche  avait  fait 
pour  la  syphilis  constitutionnelle,  c’est-à-dire  soumettre  les  malades 
à  l’usage  exclusif  des  Bromures;  c’eslcc  quia  été  fait  par  M.  Pourclié, 
de  Montpellier,  d’abord,  et  plus  tard  par  M,  IMicIie.  M,  Pourché  a  cité 
des  cas  de  guérison  fort  intéressants,  et  de  son  côté  M.  Rames,  dans 
sa  Ihôse  inaugurale,  a  rapporté  des  faits  recueillis  dans  le  service  de 
M,  Piicbe,  desquels  il  résulte  que  des  engorgements  ganglionnaires  du 
cou,  de  nature  assez  grave,  des  inllam mations  chroniques  de  l’épidi- 
dyme  et  du  testicule  ont  cédé  à  l’usage  longtemps  continué  du  Bro¬ 
mure  de  Potassium, 

On  ne  peut  nier  les  effets  vraiment  merveilleux,  quoique  lents,  ob¬ 
tenus  dans  les  pays  où  des  sources  salines  muriatiques  sont  renfor¬ 
cées  par  l’addition  des  eaux  mères  des  salines;  ces  effets  dépassent  de 
beaucoup  ceu.x  que  l’on  observe  lorsque  l’on  administre  seulement 
Viodure  de  potassium.  IJ  est  donc  raisonnable  de  penser,  U  est  peut- 
être  même  permis  d’affirmer  que  les  Bromures  jouent  dans  ce  cas  le 
rôle  principal. 

Si  donc,  comme  les  expériences  de  MM.  Puche,  Ilnette  et  Rames  ne 
permettent  pas  d’en  douter,  le  Bromure  de  Potassium,  et  certaine¬ 
ment  aussi  le  bromure  de  sodium,  possèdent  des  propriétés  anesthé¬ 
siques,  ne  doit-on  pas  donner  à  ces  propriétés  une  large  part  dans  la 
guérison  de  certains  engorgements,  et  dans  l’amendenient  de  certai¬ 
nes  maladies  d’aiileurs  incurables?  Ainsi  peut-être  s’expliquent  les 
résultats  inconteslablement  utiles  des  eaux  mères  des  salines,  si  heu¬ 
reusement  et  si  habilement  administrées  îi  Nauheim,  à  Kreiunach,  à 
Ilombourg,  etc,  Pourôtre  juste,  nous  devons  ajouter  qu’aujonrd’bui, 
sous  ce  rapport,  Salins  (Jura),  mais  surtout  Salies  (Basses-Pyrénées) 
ont  accompli  un  progrès  qui  les  place  au-dessus  des  établissements 
les  plus  florissants  d’Allemagne. 

Insomnie.  Bebout,  ayant  administré  le  Bromure  de  Potassium  pour 
obtenir  l’anesthésie  de  rurèthre,  observa  que  son  malade  fut  délivré  en 
même  temps  d'une  insomnie  qui  durait  depuis  un  mois,  et  cela  dès 
le  premier  jour.  Depuis  ce  temps,  le  même  praticien  eut  plusieurs 
fois  roccasion  de  constater  le  même  effet.  De  son  côté,  un  Anglais, 
Behrend,  donna,  à  l’instigation  de  Brown-Séquard,  le  Bromure  à 
trois  malades  atteints  d’insomnie,  et  eut  à  s’en  louer, 

IM.  le  docteur  Bucquoy  l’a  également  trouvé  eflicacc  dans  un  cas  de 
delirium  tremens  {litdl.  de  ihérap.  ,  I8GG,  t.  I,  p,  371). 

I*ioüs  devons  ajouter  à  cette  liste  un  cas  de  somnainbulisine,  datant 
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de  dix  ans,  guéri  par  B.  Lévi  (de  Luparî)  cl  un  autre  chez  une  petite 
fille  de  huit  ans,  guéri  par  G.  Pelizzo  (de  Lonigo)  {Gaz.  méd,  Ve- 
neti't  d87ü). 

îVvTroses.  Épiiepaie.  Le  Bromure  de  Potassium  a  rendu  dans  ces 
terribles  maladies  des  services  inattendus,  non-seulement  dans  les 
spasmes  et  vapeurs  CVigouroux,  Acad,  des  sciences,  22  août  18G4), 
mais  dans  l’épilepsie  qu’on  peut  appeler  essentieile. 

Nous  empruntons  à  M.  le  docteur  Legrand  du  Saulle  le  résumé  qui 
suit  des  cas  d’épilepsie  traités  par  le  Bromure  de  Potassium,  et  dans 
lequel  l’auteur  a  fait  preuve  d’un  sens  clinique  rare  et  d’une  compé¬ 
tence  parfaite  : 

Ce  fut  en  Angleterre,  en  1851,  que  l’on  constata  pour  la  première 
fois  Tutilité  du  Bromure  de  Potassium  dans  l’épilepsiC.  Sur  quinze  cas 
sir  Ch.  Locok  obtint  quatorze  succès,  lladcliffe  et  Brown-Séquard  imi¬ 
tèrent  à  l’envi  leur  devancier,  et  publièrent  un  peu  plus  tard  des  ob¬ 
servations  extrêmement  significatives.  A  l’asile  de  Norlhampton,  le 
docteur  Williams  soumit  trente-sept  épileptiques  à  la  médication 
bromurée,  et  trente  malades  virent  ieurs  attaques  s’éloigner  considé¬ 
rablement.  Uobert  M’Donnel  fit  connaître  ensuite  les  résullats  très- 
encourageants  de  sa  pratique,  et  il  lit  observer  avec  justessc'que  les 
iiîédecins  n'osaïent  pas  prescrire  le  Bromure  de  Potassium  ou  en  prescri¬ 
vaient  des  doses  beaucoup  trop  faibles  (1). 

En  France,  en  1864,  M.  Blache  guérit,  à  rhôpital  des  Enfants-Ma- 
lades  (2),  un  jeune  garçon  de  dix  ans  qui  avait  toutes  les  nuits  des 
accès  d’épilepsie.  Le  sel  de  brome  fui  employé  à  la  dose  de  1,  2  et  U 
grammes.  Presque  à  ce  môme  moment,  MM.  Bazin  et  J.  Besnier  pu¬ 
blièrent  trois  observations  suivies  de  guérison  (3).  L’opinion  publique 
commença  alors  à  s’émouvoir.  Le  Bromure  de  Potassium  entra  dans 
la  pratique  courante,  mais  les  expérimentateurs  firent  généralement 
preuve  de  timidité,  et  ils  n'administrèrent  le  médicament  qu’à  des 
doses  inertes.  Aussi  ne  réussirent-ils  point.  J’en  prends  plutôt  à  té¬ 
moins  M.  Peulevé,  interne  à  la  Salpétrière,  qui  a  rapporté  (4}  que  son 
maître,  M.  ^loreau  (de  Tours),  avait  fait  suivre  à  des  malades  de  son 
service  un  Iraîlcmcntpar  le  Bromure  de  Potassium,  pendant  trois  moist 
et  qu’il  avait  commencé  par  la  dose  de  50  centigrammes  pour  finir  par 
3  grammes.  Malgré  toute  son  habileté,  M.  Moreau  devait  fatalement 
échouer.  On  n’oblient  rien,  en  effet,  chez  les  adultes,  en  aussi  peu  de 
temps  et  avec  des  doses  aussi  minimes. 

M.  A.  Voisin  s’est  chargé  de  démontrer  toute  la  justesse  de  celte 

(1)  necherches  sur  le  Bromure  de  Potassium.  Paris,  1850. 

(2)  Dublin.  Quaterfy  Journal  o/'  medical  scieucr,  ISfli, 

(3)  Gazelle  des  hôpitaux,  18CS, 

m 

(4)  Lnion  médicale^  18GS* 
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proposition  dans  Vintéressanle  relation  clinique  qu’il  a  publiée  en 
1860  (1),  et  qui  renferme  les  observations  trés-conckianles  qu’il  a  re¬ 
cueillies  à  rhospice  de  liicôtrc  et  en  ville.  Ce  recommandable  praticien 
a  eu  rheureux  courage  de  prescrire  le  Bromure  de  Potassium  h  haute 
dose  {de  4  à  12  grammes  par  jour).  Tout  naturellement  ce  médicament 
ne  lui  a  paru  être  d’aucune  utilité  clans  l’épilepsie  liée  h  des  lésions 
cérébrales,  congéniales  ou  accidentelles,  tandis  qu’il  lui  a  rendu  des 
services  signalés  dans  l’épilepsie  qui  est  due  une  grande  impression¬ 
nabilité,  à  l’exaltation  de  la  sensibilité,  au  «  tempérament  nerveux,  » 
aux  émotions  vives,  à  la  peur,  aux  excitations  génitales  et  aux  înAuen- 
ces  héréditaires.  «  Sur  24  malades,  dit  M.  A.  Voisin,  qui  ont  été  traités 
«  par  le  Bromure  de  Potassium,  4  ont  cesséd’avoir  des  accès,  6  ont  été 
H  très-améliorés,  tO  ont  été  un  peu  améliorés,  4  n'ont  ressenti  aucun 
«  bon  effet  du  médicament.  » 

Que  sont  devenus  ces  malades  depuis  r[ue  M.  A.  Voisin  a  quitte? 
Bicfitre,  et  comment  le  Bromure  de  Potassium  réussit-il  aujourd’hui 
dans  son  ancien  service?  C’est  à  M.  J.  Falret  à  nous  l’apprendre. 
Voici,  à  celte  occasion,  la  note  que  m’a  remise  mon  savant  col¬ 
lègue  : 

H  Le  1"  avril  1867,  j’ai  pris  le  service  de  la  troisième  section.  A  ce 
«  momcnt-là,  une  vingtaine  de  malades  au  moins  étaient  en  Iraitc- 
«  ment  par  le  Bromure  de  Potassium.  Sur  !3  épileptiques  déjà  trai- 
«  tés  avec  succès  par  M.  A.  Voisin,  et  chez  lesquels  on  a  continué 
Il  Fusage  du  Bromure  jusqu'à  leur  sortie  ou  jusqu’à  ce  jour  {20  oclo- 
«  bre  1868),  10  malades  ont  éprouvé  une  amélioration  tellement  no- 
it  table  qu’elle  équivaut  presque  à  une  guérison  pour  plusieurs  d’entre 
«  eux,  dont  les  attaques  sont  devenues  extrêmement  rares.  Chez  ces 
«  13  malades,  la  dose  du  Bromure  a  été  —  par  jour  —  de  7  à  11®%  30, 
«mais  cette  dernière  dose  n’a  été  prescrite  qu’à  un. seul  ma¬ 
lt  lade. 

Il  Cette  amélioration  se  maintient  au  même  degré  depuis  le  1®'  avril 
Il  1867,  et  elle  existait  déjà  auparavant.  Sur  ces  13  malades,  7  sont  en- 
II  core  dans  le  service  (B.,  F.,  O.,  P.  ,  P.,  fl.  et  G.),  et,  sur  ce  nombre, 
«  l  conLinuent  à  être  très-notablement  améliorés,  tandis  que  les  3  aii’. 
«  très  ne  paraissent  pas  éprouver  d’influence  favorable,  par  le  fait  de 
«  la  continuation  du  médicament. 

«  En  ce  moment,  21  épileptiques  sont  encore  en  traitement  par  le 
«  Bromure.  Sur  ce  nombre  se  trouvent  :  1®  les  7  malades  ci-  dessus 
«  meiiLionnés,  déjà  traités  par  M.  A,  Voisin,  et  sur  lesquels  il  y  a 
«  4  améliorations  très- considérables  et  3  insuccès  ;  2®  malades  ayant 
«  pris  du  Bromure  depuis  plus  d’un  an,  et  sur  lesquels  4  ont  éprouvé 
«  une  amélioration  très -notable  dans  leur  état,  tandis  que  4  n’en  ont 
«ressenti  qu’une  influence  douteuse;  3*  6  malades  qui  prennent  du 
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<i  Bromure  (lepiiis  trop  peu  de  temps  {un  ou  deux  mois)  pour  f|uc  Ton 
<1  puisse  noter  déjà  des  effets  quelconques. 

«  J’ai  fait»  ajoute  M.  J.  Fali‘et>  sur  l’emploi  du  Bromure  les  obser- 
«  valions  générales  suivantes  :  1®  l’action  favorable  du  médicament  no 
«  commence  à,  ôlre  sensible  qu\à  partij*  de  la  dose  de  4  grammes; 2®  la 
a  dose  a  pu  être  portée  progressivement  jusqu’ù  (dose  maxi- 

«  mum),  sans  déterminer  jamais  aucun  accident;  3®  la  dose  la  plus 
«  babiluelle  à  laquelle  je  m’arrête  est  de  7  à  9  grammes  par  jour; 
«  4®  on  ne  commence,  d’ordinaire,  à  constater  des  résultats  favoraldes 
U  que  lorsque  l'éruplion  de  boulons  se  montre  à  la  peau,  et  surtout 
«  au  front  et  à  la  face,  et,  en  général,  les  malades  qui  n’ont  pas  d’é- 
«  ruption  à  la  peau  n'éprouvent  pas  de  bons  etfetspar  suite  de  l’action 
«  du  Bromure;  fi®  irès-peu  de  malades  se  plaignent  de  l'usage  de  ce 
c(  médicament  et  en  demandent  la  cessation;  la  plupart  d’entre  eux, 
«  au  contraire,  constatent  leur  amélioration  progressive  et  deman- 
II  dent  à  continuer  l'usage  du  Bromure,  même  lorsqu’ils  sortent  de 
«  rhôpital  ;  6®  je  n’ai  pas  vu,  à  BicôLre,  d'accident  ou  même  d’incon- 
«  vénient  fâcheux,  par  suite  de  l’emploi  du  Bromure  de  Botassium.  « 

Je  dois  maintenant  faire  intervenir  les  faits  de  ma  pratique  per¬ 
sonnelle.  El  d’abord,  comme  j'ai  jusqu’à  présent  passé,  à  propos  du 
traitement  de  l'épilepsie,  par  trois  alternatives  très-dislinetes,  je  me 
crois  oldigé  de  déposer  un  bilan  complet  et  d'exposer  les  résultats  si 
différents  auxquels  je  suis  arrivé. 


1®  li/iO/pte  anlcrieure  au  Bromure.  De  1836  à  1864,  j’ai  traité  en 
ville  17  épileptiques.  J’ai  obtenu  une  guérison  chez  un  jeune  homme  de 
vingt  uns  à  l’aide  de  la  teinture  de  cantharides,  4  améliorations  Ircs- 
appréciablcs  (belladone,  lactalede  zinc,  valérianate  de  quinine,  etc.), 
et  j’ai  compté  12  insuccès. 

2“  Usage  infructueux  du  Bromure.  De  18!)4  à  1867,  j’ai  donné  des 
soins,  en  ville,  à  9  épileptiques.  Par  l’atropine,  le  nitrate  d’argent, 
riiydrothérapie  et  le  jardinage,  j’ai  amélioré  notablement  3  mala¬ 
des,  et  j’ai  échoué  chez  les  6  autres.  C’est  alors  qu’en  désespoir  de 
cause  je  prescrivis  du  Bromure  de  Potassium  à  ces  derniers.  Je  venais 
de  lire,  en  effet,  des  extraits  de  la  Clinique  spéciale  de  Brown-Sé- 
quard,  à  Londres,  et  j’avais  été  étonné  des  résultats  heureux  de  cet 
éminent  praticien.  Je  commençai  par  administrer  le  médicament 
à  la  dose  de  3  centigrammes  par  jour,  à  prendre  en  trois  fois,  et, 
après  beaucoup  de  tâtonnements  cl  d’hésitations,  je  l’élevai  à  I^LIO. 
Dans  ces  six  cas,  le  Bromure  de  Potassium  n’amena  aucun  résultat  ap¬ 
préciable. 

3®  Succès  par  le  D}'omure  (1867  et  1868).  En  réunissant,  comme 
l’a  fait  M.  A,  Voisin,  les  faits  que  j’ai  observés  à  Blcêtre  et  ceux  que 
j’ai  recueillis  en  ville,  j’arrive  à  un  total  de  41  épileptiques  qui  ont  été 
soumis  par  moi  à  la  médication  bromurée.  Je  commence  par  défal¬ 
quer  de  ce  chiffre  4  malade  à  épilepsie  saturnine  et  2  alcoolisés,  dont 
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les  accidents  convulsifs  avaient  été  parfaitement  bien  observés  et  notés. 
Ils  ont  guéri  tous  trois,  mais  le  Bromure  de  Potassium  ya-t-il  été  pour 
quelque  cliose  ?  N’auraient-ils  pas  pu  sortir  également  guéris  sans  l'ac¬ 
tion  du  médicament?  Je  le  croîs. 

Reste  donc  à  38.  Le  dépouillement  de  mes  noies  et  observations 
me  fournit  les  chilfres  suivants  :  guérison  très-probable  (pas  d’accès 
depuis  onze  mois),  l  ;  suspensions  très -prolongées  de  tout  accident 
épileptique  (de  trois  à  sept  mois),  3  ;  améliorations  sérieuses  (rémis¬ 
sions  de  S!3  à  72  jours),  fi;  insuccès,  9  ;  total,  21.  17  autres  malades, 
dont  10  à  Bicètre  (D.,  B.,  W, ,  P.,  D.,  G.,  P.,  M.,  V.  et  L.)  et  7  en 
ville  ou  dans  les  départements,  sont  en  traitement  depuis  un  temps 
variable.  Je  réserve  pour  plus  tard  le  relevé  des  documents  cliniques 
qui  les  concernent,  mais  je  peux  déjà  certifier  que  quelques  cas  s’an¬ 
noncent  bien.  Je  tiens  toutefois  à  déclarer  que  —  pour  ce  qui  me  con¬ 
cerne,  du  moins  —  la  proportion  des  succès  est  plus  Ibrte  dans  ma 
clientèle  privée  qu’à  Bicôtre,  ce  qui  s’explique  tout  naturellement  par 
les  complications  cérébrales  que  présentent,  à  leur  entrée  dans  nos 
salies,  la  plupart  des  épileptiques.  L’intelligence  dos  malades  de  la 
ville  étant  presque  toujours  saine,  les  conditions  d’expérimentation 
sont  nécessairement  favorables. 

Je  dois  placer  ici  un  fait  d'observation  pratique  qui  dépose  élo¬ 
quemment  en  faveur  du  Bromure  de  Potassium.  Ainsi,  avec  les  pré¬ 
parations  de  belladone,  de  quinine,  de  digitale,  de  valériane  ou  de 
zinc  ;  avec  le  nitrate  d’argent,  le  sulfate  de  cuivre  ammoniacal  ou  la 
teinture  de  cantharides,  on  arrive  à  déterminer  les  rémissions  par¬ 
fois  les  plus  inespérées,  mais  il  n’est  pas  très-rare  de  voir  ces  amen¬ 
dements  aboutir  à  des  recrudescences  graves.  Il  semble  môme  que 
rintensité  de  la  rechute  soit  en  raison  directe  de  la  durée  de  i’armis- 
lice.  Grâce  à  une  propriété  vraiment  e.xceplionnelle,  le  Bromure 
<le  Potassium  éloigne  les  accès  et  n’influence  pas  en  mal  le  caractère 
des  manifestations  convulsives  ultérieures.  L’attaque  qui  va  venir 
sera  identique  à  l’attaquc  qui  a  précédé,  ou  alors  elle  sera  plus  faible. 
Oue  l’on  médite  plutôt  ce  rapide  résumé  d’une  très  curieuse  obser¬ 
vation  clinique  que  MM,  A.  Dufour  et  Baudoin,  médecins  du  bureau 
de  bienfaisance  du  IX®  arrondissement,  veulent  bien  me  commu¬ 
niquer. 

Il  s’agit  d’un  sieur  B...,  âgé  de  trente-huit  ans,  dont  la  mère  est 
morte  d'une  hémorrhagie  cérébrale,  et  qui,  sur  onze  frères  et  sœurs, 
en  a  perdu  dix.  De  ces  dix,  un  seul  était  parvenu  à  l’âge  de  sept  ans, 
lorsqu’il  a  succombé  à  la  suite  de  convulsions.  B. ..  habitait  une  lo¬ 
calité  très-marécageuse,  et  il  avait  la  rate  très-développée.  Il  y  a  cinq 
ans,  après  des  contrariétés  très-vives  et  des  privations  sans  nombre, 
il  fut  pris  pour  la  première  fois  d’une  perte  subite  de  connaissance  et 
de  convulsions  épileptiques,  puis  il  resta  assez  bien  portant  pen¬ 
dant  un  an.  Au  bout  de  ce  temps,  il  commença  à  tomber  tous  les 
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quinze  ou  vingt  jours,  puis  il  en  arriva  avoir  chaque  fois  une  série 
de  Irois  ou  quatre  attaques  très-violentes,  avec  des  morsures  profon¬ 
des  de  la  langue,  écume  à  la  bouche,  trismus,  etc,,  etc.  Le  grince¬ 
ment  des  dents  était  tel  que  presque  toutes  scs  dents  furent  brisées. 
Au  sortir  de  ces  crises,  B..,  était  irritable,  querelleur,  emporté,  «et 
«  il  restait  presque  idiot  pendant  trois  ou  quatre  jours.» 

MM,  A,  Dufour  et  Baudouin  lui  prescrivirent,  en  Î86G,  6  gramme.s 
de  Bromure  de  Potassium  par  jour,  et  une  seule  attaque  d'épilepsie 
survint  après  vingt-neuf  jours  d’intervalle.  »  En  ce  moment  (23octo- 
«  bre  1808),  l’avant-dernière  attaque  remonte  au  7  février  18Ei8  et  la 
<t  dernière  au  16  septembre  1808.  u  La  dose  de  6  grammes  acté  con¬ 
tinuée  pendant  la  première  année,  et  le  malade  ne  prend  plus  aujour¬ 
d'hui  que  O  grammes  tous  les  trois  jours,  mais  en  une  seule  journée. 
Le  sommeil,  de  très-agité  qu*il  était,  esldevenu  extrêmement  paisible; 
rirrilabilité  acariâtre  a  disparu  et  la  physionomie  a  repris  une  expres¬ 
sion  «  beaiicoup  moins  abrutie  et  stupide.  » 

Si,  en  pareille  occasion,  j’osais  me  permettre  un  conseil,  je  dirais 
à  MM,  A.  Dufour  et  Baudouin  :  »  Vous  tenez  la  maladie,  donnez 
«  le  Bromure,  élevcz-cn  la  dose  à  7,  8  ou  9  grammes,  et  il  est  bien 
(I  probable  que  B...  ne  tombera  plus  du  tout  d’ici  à  huit  ou  dix  mois.» 

Cf  En  18G6  également,  MM.  Marlin-Damonrctle  etPelvetont  eul’oc- 
casion  de  traiter  un  jeune  homme  de  vingt-quatre  ans,  épileptique  de¬ 
puis  neuf  ans,  qui  avait  cinq  ou  six  grandes  attaques  par  mois.  Ils 
lui  prescrivirent  (t  le  Bromure  de  Potassium  h  la  dose  de  2  grammes 
te  par  jour  pendant  la  première  semaine,  avec  recommandation  d'aug- 
((  menter  de  2  grammes  par  semaine  jusqu’à  production  d’améliora- 
«  tion  dans  les  attaques  ou  de  signes  d’ivresse  bromique.  L’améliora- 
«  lion  n’eut  lieu  qu’au  bout  d’un  mois  (avec  doses  de  8  grammes),  et 
(c  elle  se  manifesta  immédiatement  par  la  cessation  dés  grandes  atta- 
(I  ques,  »  MM,  Martîii-Damourelte  et  Pelvet  ont  entrepris  tout  un 
système  de  recherches  expérimentales  dont  la  relation  scientifique 
est  extrêmement  curieuse  (1),  et  ils  ont  formulé  entre  autres  l’opi¬ 
nion  fort  nette  que  voici  :  «  C’est  parce  que  le  Bromure  de  Potassium 
«  possède  la  double  action  hyposthénisante  nerveuse  et  vasculaire, 
H  qu’il  se  montre  si  remarquablement  utile  contre  les  grandes  né- 
«  vroses  à  processus  congestif  des  centres  nerveux,  telles  que  l’épi- 
«  lepsie  et  l'éclampsie,  l’hystérie  et  le  nervosisme,  etc.,  etc.  »  Tel  se¬ 
rait,  d'après  ces  observateurs  distingués,  «  le  mécanisme  curatif  du 
«  BromuredePotassiumdans  l’épilepsie,  »  et,  il  faut  bien  le  dire,cetfo 
manière  de  voir  est  aujourd’hui  partagée  par  la  Irès-graude  majorité 
des  médecins, 

M.  Thomas,  de  Sedan,  a  communiqué,  le  5  novembre  i867,  à  la 

fl)  i’farfe  expéiwtfn/a/e  ît*r  ^'aciio/i  t/u  Bromuj'e  c/e  Pûlasswffi.  Pa,* 

ris,  laai. 


BUOMÜRE  DE  POTASSIUM. 


1Ij3 


Société  médicale  de  Reims,  vingt-quatre  observations  cliniques  à 
l’appui  d’un  mémoire  sur  raction  thérapeutique  du  Bromure  de  Po¬ 
tassium  dans  l’épilepsie.  Les  résultats  obtenus  par  lui  ont  été  les 
suivants  :  succès,  8  ;  améliorations,  8;  insuccès,  8.  «  Le  Bromure 
«  de  Potassium,  a-t-il  dît,  a  une  action  incontestable  et  puissante 
et  contre  l’épilepsie.  Pour  que  cette  action  s’exerce,  il  faut  que  les 
«doses  soient  élevées  au  «urtî'mwm  à  G  grammes  (I).»  A  mon  avis, 
M.  Thomas  est  complètement  dans  le  vrai.  Je  ferai  seulement  remar¬ 
quer  que,  selon  toute  apparence,  cet  honorable  confrère  n’est  arrivé 
à  des  chiffres  aussi  heureux  que  parce  qu’il  a  expérimenté  sur  des  ma¬ 
lades  de  la  ville  et  non  point  sur  des  épileptiques  d’un  établissement 
d’aliénés. 

J’ai  commencé  par  assigner  aux  médecins  anglais  la  part  si  impor¬ 
tante  qui  leur  revient  dans  une  initiative  thérapeutique  si  pleine  d’ave¬ 
nir  et  dans  la  détermination  des  etfets  précis  du  Bromure  de  Potassium 
dans  les  épilepsies;  eh  bien,  c’est  encore  par  le  résumé  clinique  d’un 
praticien  très-distingué  de  la  Grande-Bretagne  que  je  dois  clore  ce  long 
exposé  de  faits.  Ainsi  M.  Clouston,  médecin  en  chef  de  l'asile  de  Cum¬ 
berland  et  de  Westmoreland,  vient  de  publier  un  mémoire  dans  le¬ 
quel  il  expose  Irès-netlement  les  résultats  de  sa  pratique.  Voici  com¬ 
ment  il  a  procédé  :  il  a  réuni  vingt-neuf  épileptiques  «de  date  an¬ 
cienne  »;  il  a  noté  la  situation  respective  de  ces  malades  et  s’est  surtout 
occupé  du  nombre  des  attaques,  du  poids  et  de  la  température  du 
corps,  des  conditions  physiques  et  de  l’état  mental,  puis  il  les  a  tous 
soumis  au  môme  régime,  leur  a  administré  des  doses  progressivement 
croissantes  de  Bromure  de  Potassium,  a  continué  lo  traitement  «  pen¬ 
dant  trente-huit  semaines  »  et  a  pris  la  précaution  de  signaler  tous 
les  huit  jours,  sur  un  hultctin  individuel,  les  partie  ularités  morbides 
de  chacun. 

«  Le  nombre  total  des  attaques  de  ces  malades,  dit  M.  Clouston, 
«  tomba  graduellement  au  sixième  de  ce  qu'il  était  auparavant.  Les  at- 
a  laques  de  jour  furent  réduites  approximativement  à  un  douzièniect 
«les  attaques  de  nuit  à  un  tiers  environ .  La  réduction  du  nombre 
«  des  attaques  ne  fut  pas  uniforme  dans  tous  les  cas.  Dans  un  cas, 
«  elle  s’éleva  24  pour  lÜO  ;  dans  la  moitié  des  cas  il  n’y  eut  pas  du 
«  tout  de  diminution,  quoique  les  crises  fussent  beaucoup  moins 
«  fortes. 

«  Dans  un  quart  des  cas,  l’élat  mental  des  malades  fut  grandement 
«  amélioré.  L’irritabilité  du  caractère  et  la  tendance  aux  violences  su- 
«  bites  furent  remarquablement  diminuées  dans  ces  cas,  et  j’avais 
«  cependant  choisi  les  malades  les  plus  difficiles  et  les  plus  emportés. 

«  Les  épileptiques  qui  ont  retiré  les  meilleurs  effets  du  Bromure  de 
«Potassium  étaient  dans  des  conditions  très-différentes  les  uns  des 
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(I  autres  (causes,  âge,  nombre  et  nature  des  attaques],  mais,  en  thèse 
(.  généraJe,  ceux  qui  tombaient  le  plus  souvent  ont  été  améliorés  (1).  » 

M,  Clouston,  on  le  voit,  s’est  placé  dans  les  conditions  les  moins 
l'avorables,  et  cependant,  grâce  à  la  sévérité  scrupuleuse  de  son  mode 
d’observation  et  grâce  aussi  à  son  zèle  persévérant,  il  a  pu  produire 
des  eflets  sensibles  et  vraiment  enviables.  Quelle  leçon  pour  ceux  qui 
ne  croient  pas  à  l’amélioration  possible  du  sort  des  épileptiques  ! 

Et  maintenant,  après  rénumération  de  tous  ces  faits,  n'cst-il  pas 
permis  de  dire  que  l’insuffisance  et  l’omission  du  traitement  de  l’épi¬ 
lepsie  constitueraient  h  l’avenir  plus  qu’une  lourde  faute?  M.  Dumes- 
nil,  médecin  en  chef  de  l’asile  de  Quatre-Mares,  me  faisait  part  na¬ 
guère  des  succès  thérapeutiques  qu’il  obtient  dans  son  quartier  d  e- 
pilepliques  à  l’aide  de  la  teinture  de  digitale,  et  il  s’étonnait  avec 
moi  (|ue  toute  une  catégorie  de  malades  fût  en  quelque  sorte  mise  au 
ban  delà  société.  Cette  iniquité  doit  cesser  et  l’épilepsie,  tout  en  con¬ 
duisant  encore  souvent  à  des  résultats  décevants,  ne  doit  plus  passer 
comme  étant  «  opprobrium  arlis  ii. 

La  lutte  exige  une  longue  et  patiente  expérimentation,  —  car 
tout  essai  temporaire  ne  conduit  à  rien.  —  Mais  qu'est-cc  que  l’obli- 
galion  d'un  traitement  d'nn  an  de  durée,  en  face  des  calamiteuses 
p6ri[}6ties  que  le  mal  comitial  fait  traverser  aux  malades  ?  !l  faut  eir 
core  tâtonner  beaucoup,  car  si  l'on  ne  doit  pas  se  découragci’  Irop 
tôt,  il  va  sans  dire  que  la  perstslance  dans  une  médication  opiniâtré- 
njenl  stérile  consliluerait  un  non-sens.  Or,  apres  un  premier  échec 
bien  constaté  par  le  bromure  de  Potassium,  je  me  surprends  tous  les 
jours  prcscruaiit  du  valérianate  de  quinine,  du  sulfate  neutre  d'atro¬ 
pine,  du  lactale  de  zinc,  de  la  teinture  de  canlliarides,  du  nitrate  d’ar¬ 
gent,  de  la  limaille  de  cuivre,  des  perles  de  chloroforme,  de  lu  tein¬ 
ture  de  digitale  ou  de  l’hydrothérapie.  Si  je  viens  encore  à  échouer,  ne 
me  reste-t-il  pas  la  gymnastique,  l’cscrimc,  le  jardinage,  la  menuise¬ 
rie,  la  vie  au  grand  air,  le  régime  diététique,  etc.,  etc?  m’arrive-t- 
il  pas  enfin  de  recommencer  quelquefois  un  nouveau  traitement  bro- 
•uinré,  en  ayant  soin  de  moditlcr  les  conditions  premières  d’expéri- 
incnlation,  d’aller  faire  essayer  devant  moi  le  sel  bromique  chez  tel 
ou  tel  pharmacien  et  d’en  surveillei'  minutieusement  l’emploi?  L'nn 
de  mes  cinq  cas  d'amélioration  n’a  pas  été  obtenu  autrement. 

Eu  fait  d’épilepsie,  pour  gagner  un  peu  de  terrain  il  n’y  a  qu'â  le 
vouloir  bien.  Pour  n’avoir  rien  obtenu,  il  faut  n’avoir  jamais  cherché. 
La  ténacité  est  une  arme  de  la  thérapeutique. 

beaucoup  de  médecins  ont  déjà  administré  le  bromure  de  Potas¬ 
sium  contre  l’épilepsie  ,  et  je  sais  iiar  eux  qu’ils  ont  échoué.  Leurs 
tentatives  devaient  être  fatalement  frappées  de  stérilité.  En  effet,  sui- 
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Tant  les  înclîcalîons  tïc  M.  Boiicliardat  (I),  ils  ont  prescrit  le  iii6djca- 
incni  à  la  dose  de  1  à  2  décigi’ammes  par  jourî  S'en  sont-ils  rapportés 
à  M.  Cazenave  {2j,  la  dose  a  pu  varier  de  I  décigiaimnie  ù  I  gramme. 
Ont-ils  suivi  les  conseils  de  M.  Bossu  (3),  la  dose  a  [>u  osciller  entre 
5  décigrammes  et  2  grammes.  Si,  au  contraire ,  dans  le  Imt  de  préve¬ 
nir  toute  erreur,  ils  ont  consulté  la  plus  récenle  et  la  plus  autorisée 
de  toutes  les  publications  (4,)  ils  auront  vu  rpie  M.  Buignet  recoin 
mande  une  excessive  réserve  et  fiu'iî  reproduit  une  t'orinule  d’après 
laq  uclieles  malades  ingéraientenviron  17  centigrammes  de  Bromure  I 
Or,  ces  doses  sont  absolument  inertes,  et  l’on  ne  commence  à  obte¬ 
nir  quelques  elTets  qu’à  partir  de  4,  5  et  6  grammes.  Quant  à  la  dose 
maximum,  elle  serait  pour  moi  de  8,  9  eu  10  grammes,  selon  les  cas, 
et  sans  que  celte  dose  maximum  doive  toujours  être  atteinte.  Je 
traite,  par  exemple,  depuis  le  15  décembre  1807,  le  (ils  d’un  de  mes 
confrères  :  il  avait  alors  une  atlaqiie  par  semaine,  et  il  n’en  a  eu  que 
deux  depuis  quatre  mois;  cli  bien,  JH:  ii'ai  jamais  cru  dépasser  devoir 
chez  lui  la  dose  de  7  grammes. 

Je  manie  le  Bromure  de  Potassium  sans  témérité  aucune,  et  je  n’é¬ 
lève  progressivement  les  doses  du  médicament  qu’après  avoir  contrôlé 
les  effets  déjà  obtenus.  Le  système  des  doses  progressives  se  justifie 
pleinement.  L’habitude  émousse  tout.  Il  y  a  toutefois  une  limite  ra¬ 
tionnelle  de  saturation  que  je  ne  franchis  pas.  Dans  des  cas  exception¬ 
nels,  lorsque  les  organes  se  fatiguent,  que  les  fonctions  languissent 
et  que  les  traits  s'altèrent  un  peu,  je  ne  pense  pas  qu’il  faille  descen¬ 
dre  l’échelle  et  diminuer  méthodiquement  la  médication.  Je  me  suis 
beaucoup  mieux  trouve  de  suspendre  le  trailemeiit,  de  laisser  reposer 
le  malade  un  certain  temps  et  de  reprendre  le  Bromure  à  doses  pro¬ 
gressives.  C’est  une  minutie  que  j'indique  là,  mais  je  tiens  à  jusliüer 
l'épigraphe  de  ce  travail  et  à  rendre  hommage  à  la  parole  d'un  maître 
illustre  :  «Le  remède  n’est  rien,  la  médication  est  tout  ;  et  le  mode 
«  d’administration  principalement  a  quelque  chose  de  sacramen- 


«  tel  (5).  » 

Toutes  les  conditions  sont  réunies  pour  que  le  Bromure  de  Po¬ 
tassium  soit  facilement  ndniinistré  par  les  médecins.  C’est  un  médi¬ 
cament  qui  n’a  aucune  saveur  Uésagi’éahle  et  qui  n’a  pas  d’eliets  phy¬ 
siologiques  aussi  fâcheux  qu’on  l’a  dit  et  qu’on  le  croit  généralement  : 
sous  ce  rapport,  il  vaut  mieux  que  sa  répulalion.  Je  sais  que  les  au¬ 
teurs  ont  noté  la  céphalalgie  frontale,  renchifrènement,  le  larmoie¬ 
ment,  rexcitaliou  gastrique,  i’ubaltemenl  des  forces,  Tengourdissu- 


è  [1)  Nouveau  Formulaire  matfittral,  0*  édition. 
t  (31  Àÿenda  niédical  pour  ISSS  (Assolin,  éditeur). 

(3)  Aÿenda-Fonniiluire  des  médecins  praticiem, 

^  (4!  Nouveau  Üicliomaire  de  médecine  et  de  cAirur^îe  pratiques.  J.-U,  üaillièto, 

■  éditeur). 

f  (5)  De  l’Épilepsie.  Gazette  des  hôpitaux,  ISSâ. 
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ment  tles  mouvements,  l’acné,  l’aboli  lion  partielle  de  la  sensibilité 
générale,  l’amorlissement  du  sens  génital,  rindiffcrcnce,  l’apatliie, 
la  somnolence,  l’obLusion  iiUcllecLnclIe,  la  stupear,  l'aiigmentalion 
très-sensible  de  l'appélib  In  constipation  et  surtout  raniaigrissenicntl 
Si  tout  cela  était  vrai,  dans  quel  état  seraient  les  bromutés  de  Di- 
cûtre,  ceux  de  J.  Falret  et  les  miens!  Dans  quel  état  se  seraient 
trouvés  aussi  les  malades  de  M.  Cloiiston  !  Et  cependant,  ce  dernier 
auteur  a  dît  :  «  En  général,  le  poids  des  épileptiques  était  plus  grand  A 
«  la  fin  de  trente  huit  semaines  de  traitement  qu’avant  le  traitement.  » 

La  cause  de  rerreur  est  certainement  celle-ci  :  on  s’est  servi  de 
Bromure  ioduré  et  l’on  a  eu  de  l’iodisme.  La  plupart  des  effets  que  je 
viens  de  relater  ne  sont-ils  pas  ceux  de  l’iodisme?  L’acné  clle-mèmc  — 
A  laquelle  je  suis  très-loîn  d’attacber  une  aussi  grande  importance  que 
M.  J.  Falret,  comme  indice  pronostique,  —  est  souvent  plutôt  iodi- 
que  que  bromique. 

Avec  un  Bromure  exempt  d’iodure,  la  virilité  est  temporairement 
glacée,  cela  est  vrai,  mais  les  épileptiques  sont  si  aflligés  et  si  honteux 
de  leur  clat,  qu'ils  n’iiésilent  jamais  à  renoncer  pendant  quebiue 
temps  ft  leur  puissance  génitale.  L’augmentation  de  l'appétit,  la  surac¬ 
tivité  do  la  fonction  rénale,  la  diminution  de  la  sécrétion  sudoripare, 
un  léger  ralentissement  de  la  circulation,  la  fétidité  de  rhaleinc,  i’in- 
sensibllité  du  voile  du  palais,  de  la  base  delà  tangue  et  derépigioLte, 
des  démangeaisons  au  cuir  chevelu  et  de  la  constipation,  tels  sont  en 
général  les  seuls  effets  physiologiques  que  l’on  observe  avec  6,  7  et 
8  grammes  de  Bromure.  J’ai  noté  nne  seule  fois  un  peu  d’ivresse  bro¬ 
mique  chez  un  malade  de  Ircnte-scpt  ans  auquel  j'étais  rapidement 
arrivé  à  prescrire  9*^30  ;  mais,  autrement,  je  n’ai  jamais  constaté  le 
plus  petit  inconvénient. 

Plus  le  Bromure  employé  est  pur  et  moins  les  malades  s’aperçoi¬ 
vent  des  cffcls  du  médicament,  à  l’exception,  loutefo’is,  de  l’ana- 
phrodisie  qui  survient  dans  tous  les  cas.  Le  médecin  doit  donc  toujours 
prescrire  le  Bromure  exempt  d’iodure,  et  il  doit,  en  outre,  essayer  le 
médicament  qui  a  été  livré  à  son  malade.  Rien  n’est  plus  facile  :  le 
papier  amidonné  ne  Irahit-il  pas  la  présence  de  l’iodure  de  potassium 
par  une  coloration  bleue  ?  Ne  reconnaît-on  pas  encore  qu'il  existe  de 
l’iodure  en  traitant  la  solution  suspecte  par  le  bichlorurc  de  mercure, 
<pn  ne  donne  rien  avec  le  Bromure  pur,  et  qui  forme  avec  Tiodure  de 
potassium  un  très-beau  précipité  rouge  de  biiodure  de  mercure? 

Je  n’ai  jamais  retiré  de  bons  effets  du  Bromure  de  Potassium  fer¬ 
rugineux.  En  y  réfléchissant  un  peu,  rassocialion  de  deux  agents, 
dont  l’un  calme  et  dont  l’autre  excite,  ne  doit-elle  pas  aboutir  à  la 
nullité  d’action  ?  J’ai  prescrit  cette  préparation  à  une  cliloroliquo 
atteinte  d’hystéro-épilepsie,  à  un  épileptique  anémié  et  i  un  jeune 
choréique,  mais  absolument  en  pure  perte.  Du  reste,  le  Bromure  de 
Potassium  ferniuriiieux  est  actuellement  livré  aux  malades  sous  la 
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forniR  piliiLiire,  et  chaque  pilule  renfermant  15  centigrammes  de  sel 
bromique  et  5  centigrammes  de  sel  ferrique»  il  s’ensuit  que  pour 
administrer  6  grammes  de  bromure  de  Potassium  à  un  malade  on 
serait  obligé  de  lui  faire  prendre  quarante  pilules  par  jour!  En  ad¬ 
mettant  encore  que  cela  puisse  se  faire,  comment  réconomie  se  trou¬ 
verait-elle  des  2  grammes  de  fer?  Cela  n’est  pas  sérieux.  Passons. 

Ainsi  que  vient  de  le  rappeler  M.  A.  Saison  (1),  il  n’est  pas  de 
question  thérapeutique  qui  soit  plus  à  Tordre  du  jour  en  ce  moment 
que  celle  du  Bromure  de  Potassium.  J’ajoLiterai  qu’il  n’est  pas  de 
question  clinique  plus  émouvante  et  plus  digne  de  Tintérôt  et  de  Tat- 
tention  de  tous  que  celle  de  TapplicaÜon  de  ce  médicament  h  Tatté- 
nuation  et  à  la  curabilité  de  la  plus  redoutable  de  toutes  les  névroses. 
La  Société  impériale  de  médecine  de  Lyon  semble  partager  cette 
manière  de  voir,  car  M.  Teissier,  professeur  de  clinique  médicale,  a 
cite,  dans  la  dernière  séance  qu’a  tenue  celle  savante  compagnie,  des 
exemples  d'hystérie  et  d’épilepsie  notablement  améliorés  par  le  Bro¬ 
mure  de  Potassium,  «  J’ai  donné  des  soins,  a-t-il  dit,  à  un  jeune 
«  liomme  de  Montbrison  qui,  depuis  plusieurs  années,  était  atteint 
«  deux  fois  par  mois  de  crises  d’cpilcpsie.  Depuis  qu’il  a  été  soumis 
«  à  celle  médication,  il  n’a  plus  eu  que  trois  crises  en  cinq  ans  et  la 
«  dernière  date  déjà  de  neuf  mois.  Si  les  crises  n’ont  pas  été  complé- 
(I  leinent  supprimées,  elles  ont  été  du  moins  notablement  retardées.  » 

«  Je  peux  citer  aussi,  ajoute  M.  le  professeur  Teissier,  le  cas  d’une 
(1  demoiselle  des  environs  de  Tarare  qui,  deux  fois  par  semaine,  avait 
ti  des  crises  d’épilepsie.  Depuis  un  an  environ  qu'elle  prend  du  Bromure 
(I  de  Potassium,  elle  ne  souffre  plus  que  toutes  les  six  semaines.  Je 
(■  me  souviens  enlin  de  deux  dames  mélancoliques  et  névropathiques 
«  qui  ont  dû  un  grand  soulagement  à  la  médication  par  le  Bromure  de 
«  Potassium.  Je  ne  crains  donc  pas  de  déclarer  que  ce  médicament 
K  peut  être  employé  avec  avantage  dans  les  douleurs  nerveuses,  Talaxie 


«  locomotrice  et  daus  toutes  les  maladies  des  centres  nervcu.x  (2).  a 

Si  j'avais  été  seul  à  obtenir  des  succès  relatifs  dans  le  traitement 

de  Tépilepsie,  je  douterais  encore  do  moi,  et,  dans  la  crainte  d’avoir 

élé  la  dupe  d’une  illusion,  je  garderais  le  silence.  Mais  il  est  évident 

que  dans  l’espèce  je  ne  suis  pas  un  courtisan  du  malheur.  D'autres 
» 

ont  vu  et  voient  tous  les  jours.  Fort  de  leur  expérience,  je  n’ai  que 
plus  de  foi  dans  la  mienne. 

Le  moment  est  donc  venu  d’en  appeler  hautement  à  l’observation 
de  tous.  En  face  des  fructueuses  tentatives  qui  se  font  jour  de  tous 
cotés,  chacun  doit  sc  faire  un  cas  de  conscience  de  traiter  désormais 
les  épileptiques  et  d’apporter  ainsi  plus  tard  sa  part  conlribulive  au 
but  si  éminemment  secourable  que  la  science  s’efforce  d’atteindre. 


(1)  Du  Bromuj^e  de  Poîassium,  Psins,  Î  8C8. 

(2)  Gazette  médicale  de  li  novembre  I8CS* 


MoS  SÉDATIFS  ET  COXTRO-SïIMFL.VÎSTS. 

Chacun  est  compétent,  chacun  peut  réussir,  (Jue  la  pureté  (îii  médi¬ 
cament,  que  la  surveillance  fréquente  de  la  médication  et  que  la  té¬ 
nacité  du  médecin  soient  seulement  les  conditions  fondamentales  de 
l’expérimentation.  Le  succès  est  à  ce  prix.  A  l’œuvre  donc. 

De  toutes  les  considérations  qui  précèdent,  je  crois  pouvoir  faire 
ressortir  principalement  les  propositions  suivantes  : 

1*  L’épilepsie  se  traduit  très-souvent  à  son  début  par  des  malaises 
insidieux  (étourdissements,  vertiges,  absences,  crampes,  spasmes,  in¬ 
continence  d’urines)  dont  la  signilication  pathologique  véritable  est 
méconnue.  On  n’oppose,  par  conséquent,  à  ces  malaises  aucun  traite¬ 
ment  rationnel. 

2“  Ces  phénomènes  initiaux  se  manifestent  toujours  d’une  manière 
identique.  Ils  constituent  ii  eux  seuls  l’accès  inconiplcl,  ou  petit  ma!, 
et  ils  reproduisent  en  raccourci  rimage  exacte  du  commencement  de 
l’altaquc,  ou  fjrcmd  viaL 

3“  Une  fois  que  riuihitude  convulsive  est  contractée,  les  crises  se 
renouvellent  sans  cause  appréciable  et  en  vertu  d’une  sorte  de  rou¬ 
tine.  Dans  les  cas  où  la  rétrocession  morbide  s’opère,  les  attaques  dis¬ 
paraissent  d’abord,  tandis  que  les  accès  incomplets  ne  sont  inilucncés 
qu’eu  dernier  lieu.  L’épilepsie,  on  le  voit,  ünit  comme  elle  a  com¬ 
mencé. 

■4®  Non-seulement  l’épilepsie  idiopathique  est  une  alFeclion  plus 
souvent  curable  qu’on  ne  Ta  cru  jusqu’ici,  mais  encore  il  est  possible 
dans  beaucou])  de  cas  d’obtenir  des  suspensions  trôs-prolongécs  de 
tons  les  accidents  épileptiques.  Ces  rémissions  équivalent  presque  à 
des  guérisons. 

5®  Ue  tous  les  médicaments  préconisés  contre  l’épilepsie,  le  Bro¬ 
mure  de  Potassium  exempt  d’iodure  est  certainement  le  plus  efficace. 
Lorsqu’il  n’atténue  pas  considérablement  la  maiadic,  il  abat  du  moins 
les  secousses,  les  soubresauts,  l’état  nerveux,  l'irritabilité  et  les  im¬ 
pulsions  des  épileptiques.  11  calme  sans  jamais  exciter. 

6“  Le  Bromure  de  Potassium  ne  commence  à  produire  des  résul¬ 
tats  appréciables  chez  l'adulte  qu’à  partir  de  4,  5  et  f»  grammes,  et  il 
peut  être  élevé  progressivcnient,  selon  les  indications,  jusqu’à  0  ou 
tO  grammes  par  jour. 

7“  Les  etîels  physiologiques  du  médicament  ne  produisent  aucun 
trouble  sérieux  dans  la  santé.  L’anaphrudisie  temporaire  doit  seule 
être  préalablement  annoncée  aux  malades. 

8“  Tout  médecin  peut  obtenir  des  succès  en  matière  d’épilepsîc, 
mais  aux  conditions  suivantes  :  faire  preuve  d’une  persévérance  excep¬ 
tionnelle;  administrer  un  sel  bromique  d'une  irréprochable  pureté  ;  en 
surveiller  les  effets  tous  les  huit  jours  ;  prolonger  la  médication  pen¬ 
dant  un  an,  et,  dans  le  cours  de  la  seconde  année,  la  reprendre  tous  les 
trois  mois  pendant  trente  jours  consécutils  {Gazette  des  hôpitaux, 
2i  et  25  novembre  18081, 
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I  Depuis  ce  temps,  le  traitement  de  l’épilepsie  par  le  Bromure  de  Do’ 
"  tassium  est  devenu  pour  ainsi  dire  classique,  et  il  n’est  pas  de  méde¬ 
cin  qui  ne  lui  doive  des  succès, 

ÉcianniHif*  puerpérale.  Lcs  heureux  résultats  obtenus  dans  le  trai- 
?  tcment  de  l’épilepsie  devaient  naturellement  conduire  à  employer  la 
môme  médication  dans  l’éclampsie  puerpérale.  (”cst  ce  qu’a  tait  le 
docteur  Sboyer,  qui  a  guéri  une  primipare  éclamptique  en  lui  faisant 
I  prendre  chaque  jour  10  grammes  de  Bromure  de  Potassium.  Depuis, 

'  Morély,  L,  Collin,  Vidaillct,  Uaciborsky,  Bucquoy  et  nous-mônic  avons 
pu  guérir  par  le  Bromure  certaines  éclampsies  puerpérales.  Ginibert 
(de  Cannes)  a  montré  en  outre  <iu'une  solution  de  Bromure  de  Potas¬ 
sium,  administrée  en  lavement,  a  pu  faire  cesser  des  vomissements 
incoercibles  de  la  grossesse. 

TétanD.ii.  On  a  pu  encore  guérir  par  le  Bromure  de  Potassium,  ou 
plutôt  faire  cesser  promptement  le  trismus  chez  des  blessés,  ainsi  que 
le  tétanos  lorsque  les  convulsions  étaient  limilces  et  s’étaient  déve¬ 
loppées  lentement  (Bachenccl,  Bruebon,  May-Figuera). 

Asthme.  M.  le  professeur  Sée,  dans  l’article  Asthme  du  Ific/ionttatre 
encyclopédique^  vante  le  Bromure  de  Potassium,  et  il  a  trouvé  des 
imitateurs  qui  ont  eu  également  à  s’en  louer  (Saison,  Thèse  de  Paris^ 
18  juillet  18G8). 

Fi^Tre  intermittente.  M.  Vallin  nc  présente  pas  le  Bromure  comme 
équivalent  du  sulfate  de  quinine,  car  des  accès  qui  résistent  au 
Bromure  cèdent  souvent  à  la  première  dose  de  sulfate  de  quinine; 
mais  des  névralgies  tierces  qui  avaient  résisté  au  sulfate  de  quinine 
ont  été  promptement  enrayées  parle  Bromure.  En  outre,  dans  cer¬ 
tains  cas  de  fièvres  intermittentes  rebelles  au  sulfate  de  quinine,  le 
Bromure  a  pu  briser  la  série  des  accès,  cl  arrêter  la  fièvre  pendant 
longtemps  {liulietm  de  thérapeutique ^  (873,  11,  133J.  M.  Barudcl  a 
guéri  de  môme  des  migraines  d'origine  paludéenne  {Hecueil  des  mé¬ 
moires  de  médecine  et  de  chirurgie  militaires,  1867). 

nXaladfpH  or^anlqu**»  Un  ca»ur,  CouffestlonH  et' rtUtralcs.  ]Sf,  Gublcr 

a  trouvé  dans  le  Bromure,  qui  diminue  si  notablement  l'énergie  cir¬ 
culatoire,  un  médicament  très-précieux  contre  riiypertrophic  cardia¬ 
que  et  la  congestion  cérébrale. 

Diaiiète.  M.  Bcgbîc,  d’Edimbourg,  assure  qu’il  a  amélioré  nombre 
de  diabétiques  par  le  Bromure  de  l’otassium.  11  cite,  entre  autres, 
le  cas  d'un  homme  de  soixante  ans  qui  avait  employé  sans  succès  le 

^  traitement  ordinaire  et  qui  guérit  Ircs-bieii  en  deux  mois  par  ce 
moyen. 
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MODE  d’aDMINISTIL^TIOX  ET  DOSES. 

Le  Tîromnre  fie  Potassium  a  été  administré  presque  par  tous  les  mé¬ 
decins  en  solution.  La  dose  pour  donner  à  rintérieur  est  en  général  de 
2  grammes  par  jour  contre  les  plilegmasies  des  muqueuses,  et  de  4  à 
1  ()  grammes  par  jour  contre  répilcpsie, 

A  l’extérieur,  une  solution  à  20  pour  100  employée  en  compresses, 
laTomcnt  ou  injection,  a  pu  amener  une  anesthésie  des  muqueuses 
suffisante  pour  faire  disparaître  les  phénomènes  réflexes. 

On  peut  encore  employer  le  Bromure  de  Potassium  eu  lavements  et 
même  en  inhalations.  Nous  nous  servons  pour  cet  usage  d’un  flacon 
muni  de  deux  tubes  placés  de  manière  que  Pair  qu’on  respire  doive 
barhotter  dans  la  solution. 

Antagonisme  entre  le  Rrome  et  l*ioi1e.  11  est  bien  important,  quand 
on  administre  le  Bromure  de  Potassium,  de  s’assurer  que  le  produit 
qu’on  emploie  ne  renferme  pas  d’iodure;  car  en  pareil  cas  on  voit  un 
véritable  antagonisme  seproduire.  Un  Bromure  contenant  des  iodurcs 
en  quantité  suffisante  pour  amener  Tiodismene  le  produira  pas,  mais 
en  même  temps  on  n’ohliendra  pas  non  plus  les  effets  attendus  du 
Bromure  de  Potassium  {Gubler,  loc.  cit.). 


BROMURE  D’AMMONIUM. 


Ce  médicament  encore  peu  usité  en  France  a  été  prescrit  en  Angle¬ 
terre  par  les  docteurs  Gibb  et  Ilarley.  Nous  donnons  ici  le  résultat  de 
leurs  expériences  : 

1*  A  petites  doses  plus  ou  moins  longtemps  continuées,  le  Bromure 
d’Ammonium  agit  comme  tonique  et  absorbant.  Cette  action  est  prin¬ 
cipalement  exercée  sur  la  peau  et  les  muqueuses  ; 

2“  Lorsqu’il  est  employé  pendant  un  certain  temps  et  d’une  façon 
régulière,  il  diminue  le  poids  du  corps  eu  favorisant  la  résorption  de 
la  graisse  ; 

3“  II  favorise  l’aclivitc  intellectuelle,  développe  les  forces  corporel¬ 
les  et  conduit  à  un  fonctionnement  organique  régulier  ; 

4*  Localement  il  possède  une  influence  adoucissante  sur  les  membra¬ 
nes  muqueuses,  et  diminue  leur  sensibilité  en  raison  proportionnelle 
de  la  dose  employée  ; 

3®  Les  petites  doses  fréquemment  répétées  ou  données  à  des  inter¬ 
valles  éloignés,  ont  une  influence  très-marquée  sur  tout  le  système 
muqueux;  elles  affectent  les  sens  principaux,  en  produisant  une  alté¬ 
ration  de  la  sensibilité  des  muqueuses  qui  tapissent  les  organes  de 
ceux-ci. 
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6®  Les  symptômes  d’empoisonnement  ne  sont  produits  que  par  des 
doses  très-considérables  ;  ils  ressemblent  à  ceux  du  Bromure  de  Po¬ 
tassium. 

V  Employé  à  des  doses  moyennes,  le  sel  d’ammonium  a  des  effets 
plus  certains  et  offre  moins  d’inconvénients  que  le  sel  de  potassium  ; 
il  ne  cause  ni  diarrhée  ni  diurèse,  tandis  que  ses  propriétés  spéciales 
se  manifestent  plus  tôt  {j4ss.  ùrit,  pour  l'avancement  des  sciences  1863). 

Coqueluche.  Le  doclcur  Ilarlcy,  pensant  que  dans  cette  maladie 
les  quintes  caractéristiques  sont  produites  par  une  action  réflexe  des 
nerfs  pneumogastriques,  puisque,  de  quelque  point  que  parte  l’irrila- 
tion,  elle  a  pour  effet  un  état  convulsif  de  toutes  les  parties  innervées 
par  ces  nerfs,  et,  d’un  autre  côté,  remarquant  que  toutes  les  quintes 
sont  précédées  d’un  chatouillement  de  la  gorge,  a  eu  l’idée  d’anes¬ 
thésier  la  muqueuse  pharyngo-Iaryngée  par  te  Bromure  d’Ammonium. 

11  a  donné  plusieurs  fois  par  jour  de  25  à  50  centigrammes  de  bro- 
■  mure  d’ammonium  chez  des  enfants  de  dix-huit  mois  à  trois  ans,  et  dit 
en  avoir  obtenu  des  avantages  réels. 

Le  docteur  Gibb,  médecin  de  'Westminster  hospital,  a  traité  de 
môme  un  certain  nombre  de  très-jeunes  enfants  atteints  de  coquelu¬ 
che;  il  leur  a  donné  de  10  ù  13  centigrammes  trois  fois  par  jour,  et 
prétend  s’en  être  bien  trouvé.  Il  rapporte,  en  outre,  que  le  médica¬ 
ment  a  semblé  plus  actif  sur  rélément  spasmodique  que  sur  l’élément 
catarrhal  (Lajwet,  sept.  1863). 


BROMUnE  DE  CAMPHRE. 

M,  Bournevillc  a  fait  à  la  Société  de  biologie  une  première  commu¬ 
nication  dans  laquelle  il  annonçait  que  le  Bromure  de  Camphre  était 
un  sédatif  puissant.  Il  diminuait  le  nombre  des  batteinenls  du  cœur 
et  des  inspirations,  abaissait  la  température,  produisait  le  sommeil,  etc. 
Tout  cela  était  obtenu  sur  des  cobayes,  .Malheureusement,  les  expé¬ 
riences  répétées  à  l’école  d'Alfort  sur  des  chiens  ont  donné  de  tout 
autres  résultats.  M,  Bourneville  a  vanté  ensuite  le  Bromure  de  Cam¬ 
phre  comme  ayant  fait  cesser  l’agitation  des  malades  atteints  de  pa- 
ralysie  agitante^  et  calmé  quelques  malades  atlcints  de  nervosisme, 
entre  autres  une  chorée  byslériquo. 

Nos  expériences  ne  nous  ont  monlrô  nullement  que  le  Bromure  de 
Camphre  pût  remplacer  le  Bromiire  de  Potassium,  nous  l’avons  cons¬ 
tamment  trouvé  inactif.  Ajoutons  qu’à  l'école  d’Alfort  les  ebiens 
atteints  de  chorée  et  d’épilepsie  vraie  auxquels  on  l’a  administré 
ont  éprouvé  au  contraire  des  cunvulsions  violentes.  (Trasbot,  Société 
de  Thérapeutique,  27  janvier  1873.) 
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HG2  SEDATIFS  ET  CONTRO-STIMCLANTS. 

CÉVADlLUî. 

La  Cévartille  est  le  fruit  du  Veratrum  saliadiîla  du  Mexique. 

Anahfse.  Suivant  MM.  Pelletier  et  Caveulou,  elle  contient  :  matière 
grasse,  acide  cévadique,  cire,  gallate  acide  de  vératrine,  matière  colo¬ 
rante  jaune,  gomme. 

L'acide  cévadique  est  blanc,  il  cristallise  en  aiguilles  nacrées  ;  il  a 
une  odeur  faible;  il  fond  à  20  degrés  ;  il  est  volatil. 

Poudre  de  Céoadille.  Il  faut  prendre  beaucoup  de  précautions  pen¬ 
dant  la  pulvérisation  de  la  Cévadilîe,  Les  plus  petites  quantités  provo¬ 
quent  des  éternuments  violents.  Sa  poudre  est  connue  sous  le  nom 
CiQ  youdre  des  capucins.  Elle  sert  à  faire  périr  les  poux. 

Lavcniûnî  de  CévddiUù* 


Pr,  :  Cévadîlle  , - - - - - - - - - -  4  grammes 

Eau  , . . . . .  300  — 

Lait.  *  2 jO  — 


Faitr  ..ouillir  de  manière  à  réduire  jusqu'à  200  grammes.  Ce  lave¬ 
ment  est  employé  pour  faire  périr  les  ascarides  (Soubeiran). 

On  obtient  de  la  Cévadilîe  la  vératrine  en  assez  grande  quantité,  La 
nature  de  la  Cévadilîe  et  le  procédé  employé  font  varier  la  propor¬ 
tion  qu’on  en  extrait.  En  opérant  par  l'alcool,  le  produit  va  jusqu’à  5 
grammes  par  kilogramme  (Dublanc), 

GOLC[^I0UE. 

MATIÈRE  MÉDICALE. 


eÈ  fariiinn^Ê  h  rintérîcüi"*  Son  odoiir  est 
nulle  il  l’état  sec,  sa  saveur  est  âcre  et 
irritante, 

Les  graines  ou  semences  sont  sphé¬ 
riques,  flTm  brun  noirâtre,  î-Ligiieiises, 
grosses  environ  comme  la  tôle  d’une 
épingle,  d’une  saveur  d’abord  amère jp  puis 
très-âcre.  Elles  sont  difficiles  à  pulvéïiser 
h  cause  de  l’endosperme  corné,  élasthpie, 
dont  elles  sont  formées  à  riniéricur.  L'é¬ 
poque  de  la  récolte  des  Eolchîqnes  est  au 
mois  d'août,  lorsque  le  bulbe  est  en  pleine 
vigueur, 

AnalffŸe.  le  docteur  Rochette,  qui  a 
fait  une  étude  patiente  et  conscienciruse 
du  Colchique,  a  consigné  dans  sa  tlu  se 
inaugurale  {IG  mars  ISTG,  Paris;  le  rcsul* 
tat  de  ses  recherches  sur  le  développe¬ 
ment  de  la  plante  et  de  nombreuses  ana¬ 
lyses  qu’il  a  laites  au  laborcitoirc  du 
jtinséum.  iNous  lui  empruntons  les  détails 
suivants  : 


Le  Colcbiqnc  d’automne,  Cohhirum 
mihwuïa/e  (vul  flaire  mont  appelé 
chkn^  Sfifrati  MM/y/J,  est  une  plante  de 
la  famille  des  Colchicacéea,  liesandrie  trî- 
pynîe  de  Linné.  Elle  croit  dans  les  prés 
bumides. 

Les  bulbes  et  les  graines  sont  seules 
usitées. 

Les  carnciêres  gériàrtqne^  du  Colcbîque 
d'automne  sont  :  une  spathe:  calice  co¬ 
loré,  longuement  tabulé  ,  trois  capsules 
réunies  renflées* 

Les  caiwwfères  spécifiques  :  feuilles  pla¬ 
nes,  lancéolées,  droites. 

Le  bulbe  de  Colchique  se  présente  dans 
le  commerce  sous  la  lorme  d'un  corps 
ovoïde,  de  la  grosseur  d'un  maiTon,  con¬ 
vexe  d’un  cûté  et  présentant  la  cicatrice 
occasionnée  par  la  tige  ^  creusé  longitu¬ 
dinalement  de  rautre,  d'un  gris  jaunâtre 
à  l'extériourt  et  marqué  de  sillons  utii- 
formes  causés  par  ta  dessiceaiîou  ;  blanc 
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COLCIIIQUI^, 
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Dès  !?S1  ,  PaTmentîer  avait  extrait  de 
Tamidon  des  bulbes  de  Culcliique  et  il 
avait  constaté  deux  choses  importantes  : 
ta  première  que  Tamidon  diminue  à  par¬ 
tir  de  la  floraison,  et  la  secniKlc  que  l'eau 
peut  enlever  au  produit  toute  sa  matière 
toxique.  En  ÎSIO,  i^lélaiidrî  et  Murettï  îso- 
liTcnt  ce  principe  toxique  en  le  dissolvant 
dans  Tacide  acétique;  en  effet  le  vinaigre 
de  Colchique  est  une  préparation  active. 
Un  peu  plus  tard,  en  J  8 18,  Sîorck  reprît 
cette  analyse  et  moiilra  que  ce  principe 
toxique  n’existait  pas  encore  dans  le  bulbe 
AU  mois  de  mai,  mais  qu'en  octobre  il 
s'y  était  développé  et  qu'on  en  pouvait 
retirer  2'V)0  pour  cent.  Ce  principe  toxi¬ 
que  fut  confondu  par  Pelletier  et  Caventou 
uvec  îa  vératrine  qu'ils  venaient  de  dé¬ 
couvrir, 

.Mais,  en  1833^  ïlesse  et  Gciger  distîn-* 
guèrent  ce  principe  de  la  vératrine  et  lui 
donnèrent  le  nom  de  Colcfitciae.  Cette 
découverte  fut  confirmée  par  Oberliii  qui 
montra  en  outre  le  Co/c/ifcin,  substance 
isomère  de  la  précédente,  mais  ii*en  pos¬ 
sédant  pas  Tactivité, 

La  Colchiane  préparée  par  M*  Rochette 
présente  les  caractères  suivants  ; 

(/est  une  substance  solide,  amorphe, 
d’une  couleur  jaune  citron,  très-soluble 
dans  fean  ,  l’alcool ,  le  chloroforme  et 
réther.  Elle  jouit  d’un  pouvoir  colorant 
assez  intense,  son  odeur  est  faible,  elle 
ne  fait  pas  éternuer,  comme  la  vératrine, 
mais  elle  est  amère ,  àcre  et  prend  à  la 
gorge. 

Elle  est  précïpitéepar  le  tannin  et  trans¬ 
formée  en  CoéChicéme> 

La  Colchicîne  se  trouve  dans  toutes  les 
parties  de  la  plante.  Ce  n’est  ni  un  al¬ 
caloïde,  ni  un  glycoside,  on  lui  reconnaît 
tous  les  caractères  d’vine  pomme-résine. 

Les  Luibes  de  Colchique  sont  arracltés 
à  la  floraison,  h  la  Un  de  juin  et  de  juillet, 
c’est  le  moment  le  plus  propice.  Ils  arri¬ 
vent  au  marché  vers  la  fin  de  rannée,  on 
les  débarrasse  de  leur  enveloppe  et  ils 
sont  séchés  à  l'air  libre.  Les  bulbes  des¬ 
séchés  restent  blancs  et  farineux  à  l’inté- 
rieur.  Ils  renferment  de  la  Colchicim  dans 
les  proportions  suivantes,  pour  lüO  gram¬ 
mes  : 


La  itinfure  de  est  peu  empl03*ée 

à  cause  de  sa  variabilité. 

l.'aicuoifjfure  f/e  bidbes  est  une  prépa¬ 
ration  préférable,  elle  renferme  (en  octo¬ 
bre)  0^^0G  i  OjOT  de  Colchicine  pour  cent. 

Vexiffiit  ftqueux  de  bu/ùes  est  aban¬ 
donné,  Vextraü  a/cooUf/ue  de  bulles  est 
plus  actif. 

ï.*extriiit  de  jus  de  Ce  le  bique  est  em¬ 
ployé  ü  Londres. 

Le  vifiüigre  de  bulbes  est  utilisé  égale- 
iTifint  en  Angleterre  et  en  Amérique. 

Le  vin  de  t^ulùes  de  Colefuque  n’est  pas 
employé  ;  on  lui  préfère  le  vin  préparé 
avec  les  semences. 

Les  fleurs  de  Colchique  renferment  une 
certaine  quanüié  de  Colebicine,  une  seule 
fleur  a  suffi  pour  empoisonner  un  enfant. 
M.  Rochette  y  a  trouvé  iqGÜ  de  Colchi- 
ciiie  pour  cent  grammes  de  fleurs  fraî¬ 
ches. 

Les  feuilies  et  ta  tige  paraissent  au 
printemps,  et  sont  compléteinem  dévelop’ 
pées  en  mai  et  juin.  Mérat  et  de  Cens 
avaient  proposé  de  les  employer,  (*ent 
grammes  de  feuilles  sèches  ont  donné  à 
M.  Rochette  t 

Octobre  à  février.*  0,J1  de  Colckicine^ 
Alars,,.,.,.  0,20  — 

Juin  0,i0  — 

Les  semences  de  Cokhiquh  constituent 
la  partie  de  la  plante  la  plus  employée, 
elles  ont  été  introduites  dans  ïa  thérapeu¬ 
tique  vers  1820  X  la  suite  des  travaux  de 
Wîiliam  et  de  lïaden,  elles  renferment 
d’après  les  analyses  de  Ijuchner  jeune, 
liesse  et  Geîger,  Oberlïn  et  M.  Rochette^ 
une  huile  verte  siccative,  une  matière 
grasse  solide  et  de  la  Coiddeme. 

L'huile  verte  y  entre  pour  6  à  8  pour 
cent^  elle  a  des  propriétés  toxiques. 

M.  Rochette  a  trouvé  r|ue  la  temiure  de 
semences  au  cinquième  donnait  pour  cent 
grammes  de  bulbes  de  Colchîf^ttie. 

La  teinture  du  Codex  donne  pour  cent 
0,fl2b  à  (1,03  de  Golchicine* 

Voici  un  tableau  dans  lequel  M,  Ro¬ 
chette  a  indiqué  la  proportion  de  Colclii- 
cinç  pour  cent  grammes  dans  les  diffé¬ 
rentes  préparations  : 


Août  à  septembre,*,.,* 

0,30 

Alcoolature  de  fleurs.. 

Décembre. . . 

0,20 

Teinture  de  semences  au 

Février  . . * .  * , 

0,li> 

cinquième.. 

1  m  -ë  à  ^  -a  ^  ^  m  a-  ^  ^ 

0,15 

Au  dixième. 

0,13 

Extrait  de  semences...,. 

Mai 

■.TA 

0,03 

Alcoolature  de  bulbes.,. 

Alcoolature  de  feuilles..* 


Il  est  donc  préférable  d’employer  le  'l'eînture  de  bulbes.  . 

bulbe  frais  au  moment  de  la  floraison*  Vin  de  semences...  . 

C'était  ropinioii  de  Gilibcrt,  de  Storck  et 
de  JnUa  Fonlenelle^  c’est  aussi  celle  de 


0,  OG  à  0,08 

O,  0^  à  0,OG 
fhÛ25  à  0,03 
0,  2Ü  h  0/25 
0,  Üa  à  0.06 
0,  Oi  à  Ü,05 
0,  02  à  0,03 
0,0  ü5 


rfl-  Rochette. 

Ou  fait  avec  les  bulbes  les  préparations 
pharmaceutiques  suivantes  : 

Poudre  de  bulbes  #/c  Colchique.  Cette 
poudre  doit  être  récente  auLutu  que  pos¬ 
sible. 


Teinture  de  semences  de  Colchique 
{Ttnclum  de  semînibus  Colchki}, 

Semences  de  Colchique  pul¬ 
vérisées.,  100  gp. 

Alcool  à  ou  degrés 1 ,0Ü(> 
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Faît,C3  macêfer  pendant  dix  jours,  pas¬ 
sez  avec  expression  et  filtrez» 

Cotte  préparation  est  plus  constante 
dans  sa  composition  f|ue  la  teinture  pré¬ 
parée  avec  les  bulbfis  secs. 

Teinture  de  bulbes  de  Colchique 
(Tinctum  de  buiùis  Cokldct). 

Bulbes  de  Colchique  - . .  -  -  *  -  TOri 

Alcool  à  CO  degrés- .  »  ,t, , .  * .  q.  s. 

Opérez  comme  pour  celle  de  semences. 

L'eau  médicinale  d'tlusson ,  remède 
célèbre  contre  îa  goutie,  e>t  faite  avec 
1  partie  de  bulbes  frais  et  2  parties  d’al¬ 
cool  à  3G  degrés, 

Fm  de  bulbes  de  Colchique* 

Pr,  :  Bulbes  secs-,- .  T  part. 

Vin  de  Malaga  <  - . ,  -  IG  ^ 

Faites  macérer  pendant  douze  jours, 
passez  avec  expression  et  llltrez. 

On  prépare  de  môme  un  vin  de  se¬ 
ntences  de  (Colchique, dont  les  effets  sont, 
dîr-on,  plus  doux  et  plus  sûrs  qué  ceux 
du  vin  de  bulbes. 

Le  plus  grand  nombre  des  prétendus 
spécifiques  contre  la  goutte  ont  pour  buse 
le  Colclilque,  bulbes  ou  semcncGS’  le  vin 
de  Culcbique  est  un  niédicainent  Uès-iu- 


fidèle  en  raison  des  proportions  très-va¬ 
riables  d’alcool  que  rcnûirment  les  vins 
blancs  qui  servent  à  le  préfïarer  ;  il  en  ré¬ 
sulte  souvent  des  accidents  très-graves, 

Forntule  de  ia  liqueur  de  Laville*. 

Vins  généreux  d’Espagne.» ,  » . . 

Alcool  rectifié . . .  ÏOO  ,00 

1^  U  U.  +  4  Su  ,00 

Principe  actif  de  la  Poloqiiïnïe,  2  ,50 

Quinine  et  cinciioniiie.  ,*,***.  5  jOO 

Matière  colorante . .  3  ,00 

Sets  calcaires  sans  importance.  4  ,50 

Vinaigre  de  Cotchique  de  Stm^ck^ 

Pr.  :  Bulbes  récents,.*,.  t  part* 

Vinaigre  fort.....*.  12  — 

F.  s.  a. 

Le  vin  du  Codex  sc  prépare  avec  le 
Colchique  sec, 

Oftgtient  Colchique* 

Pr.  :  Vinaigre  de  Colchiquo.  !  part. 

Miul .  2  — 

Faites  cuire  en  consistance  de  sirop. 

Il  paraît  démontré  anjourd’hui  que  le 
Colcliique  blanc  ou  iiermodactes  Cokhi- 
cum  ilh/ricimi  était  le  seul  employé  au¬ 
trefois  contre  la  goutte. 


IIISTOUIQUE- 

Lou6  avec  une  exafîération  que  rien  ne  pouvait  justifier,  rejeté  de  la 
thérapeutique  avec  uiiiî  scvenic  peu  méritée,  le  Colchique  d'au¬ 
tomne,  après  de  nombreuses  et  rapides  vicissitudes,  est  aujourd’hui 
tombé  au  rang  des  médicaments  qui  évidemment  ne  sont  pas  sans  uti¬ 
lité,  mais  dont  le  médecin  pourrait  négliger  remi>loi  sans  avoir  beau¬ 
coup  à  le  regretter.  Il  est  même  remarquable  que  les  auteurs  sont  loin 
d’être  d'accord  non-seulement  sur  les  propriétés  thérapeutiques  du 
Colchique,  mais  encore  sur  son  acüon  physiologique. 

ACTION  rnYSIOLOGTQUE  DD  COLCUIQUE, 

Nous  remarquons  d’abord  que  le  Colchique,  suivant  la  saison,  lo 
pays  où  il  a  été  recueilli,  renferme  des  principes  essentiellement  dif¬ 
férents;  qu’ainsi,  un  principe  sucré  et  amylacé  i  une  certaine  époque 
est  remplacé  plus  tard  par  un  poison  énergique,  la  Colchicine;  cela 
sert  à  expliquer  la  divergence  d’opinions  des  auteurs  qui  adminis¬ 
traient  à  des  animaux  des  bulbes  de  Colchique;  les  uns  ont  signalé 
leur  action  vénéneuse,  les  autres  ont  contesté  qu’elles  continssent 
autre  chose  qu'un  principe  irritant  qui  n’était  pas  à  beaucoup  près 
aussi  dangereux  qu’on  se  plaisait  à  le  dire. 
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COLCHIQUE. 


Lorsqu’on  a  pris  une  dose  un  peu  élevée  de  Colchique,  il  y  a,  sui¬ 
vant  la  plupart  des  expérinienlatcurs,  de  la  chaleur  d’estomac,  des 
nausées,  et  niCme  une  sorte  de  strangulation,  phénomène  semblable  à 
celui  qui  s'observe  toutes  les  fois  qu’on  a  pris  un  médicament  qui 
contient  de  la  vératrine;  la  fréquence  du  pouls  diminue,  la  peau  de¬ 
vient  chaude,  sèche  ;  les  urines  deviennent  copieuses  ;  il  y  a  des  coli¬ 
ques  et  de  la  diarrhée.  Si  la  dose  est  Irôs-élcvée,  il  survient  un  véri¬ 
table  empoisonnement,  lipothymies,  tremblements,  roideur  tétani¬ 
que,  convulsions,  vomissements,  superpurgations,  etc...  (Mérat  et  de 
Lens,  Dict.  de  Thér.,  l.  II,  p.  358). 

Suivant  d’autres  médecins,  des  doses  même  élevées  de  Colchique 
ne  donnent  lieu  qu’à  quelques  vertiges,  à  des  vomissements,  à  de  la 
diarrhée  et  à  une  plus  abondante  évaciuitlon  d’uriiie. 

Que  si  maintenant  nous  résumons  ce  qui  a  été  dit  sur  l’action  phy¬ 
siologique  du  Colchique,  nous  dirons  que,  d’un  accord  presque  una¬ 
nime,  ce  médicament  produit,  à  des  doses  modérées,  de  légers  verti¬ 
ges,  de  la  diarrhée,  quelques  nausées  et  une  plus  grande  abondance 
d’urines. 


Heinrich,  de  Vienne,  voulant  connaître  par  lui -même  les  effets  de 
la  Colchicine,  en  prit  1  centigramme;  bientôt  il  éprouva  des  éructa¬ 
tions,  puis  des  nausées  et  une  sialorrhée  ;  ces  phénomènes  se  dissipè¬ 
rent  au  bout  de  quelques  heures.  Huit  jours  après,  il  en  prit  2  centi¬ 
grammes,  il  éprouva  au  bout  de  quelques  heures  des  éructations,  puis 
des  vomissements  et  de  la  diarrhée  dysentériforme.  Cette  sorte  ü’en- 
téro-colile  dura  quatre  jours. 

Ou  a  constaté  chez  l’homme  un  certain  nombre  de  cas  d’empoison¬ 
nement  par  le  Colchique.  Eu  183ti,  cinq  malades  du  bagne  de  Toulon 
reçurent  Gü  grammes  de  teinture  de  semences  de  Colchique  au  lieu 
de  teinture  de  quinquina  et  moururent  dans  les  vingt-quatre  heures. 
En  1837,  à  Berlin,  quatre  hommes  moururent  en  vingt-quatre  heures 
pouravoirhu  chacun  un  verre  de  teinture  de  Colchique  qu’ils  avaient 
prise  pour  du  bitter.  En  Angleterre,  on  a  constaté  des  suicides  par 
le  Colchique,  A  Paris,  un  pharmacien  fut  condamné  pour  avoir  livié 
3U  grammes  de  teinture  au  lieu  de  30  gouttes. 

Le  Colchique  est  toxique  également  pour  les  animaux.  Les  vaches 
qui  ont  passé  Thiver  au  régime  sec  se  jettent  avec  avidité  sur  la  pre¬ 
mière  verdure  que  leur  olfre  le  printemps.  Si  elles  mangent  des  feuilles 
de  Colchique,  on  les  trouve,  au  bout  de  vingt-quatre  heures  sans  ap¬ 
pétit,  tristes,  le  mufle  desséché,  avec  les  yeux  rouges  enfoncés  dans 
les  orbites.  La  sécrétion  lactée  s’arrête,  les  mamelles  sc  flétrissent, 
la  diarrhée  survient  et  les  déjections  sont  douloureuses.  La  tempéra¬ 
ture  s’abaisse  surtout  aux  memljres,  aux  oreilles,  aux  cornes,  et  la 
mort  survient  quatre  ou  cinq  jours  après. 

-Les  vaches  ne  sont  pas  les  seuls  animau.x  intoxiqués  par  le  Golchi- 


ItGC 


SÉDATIFS  ET  CONTRO-STIMUI,ANTS. 


que,  il  en  est  do  rnSme  des  porcs,  des  cerfs,  des  daims,  des  chiens  et 
des  petits  mammirères  :  mulots,  rats,  souris,  etc. 

I*our  le  lapin,  la  dose  mortelle  minimum  de  Colcbicine  est  de 
la  mort  survient  au  bout  de  quatorze  heures. 


ACTION  TUÉIt.M’KllTIQUE  DU  COLCHIQUE. 

Le  Colchique  a  eu  son  époque  fabuleuse,  s’il  nous  est  permis  de 
nous  exprimer  ainsi  :  on  l’a  porté  au  cou,  en  guise  d  amuleUe,  pour 
se  préserver  de  la  peste,  des  fièvres  malignes,  éruptives,  et  en  géné¬ 
ral  de  la  plupart  des  innuenccs  épidémiques  fâclieuscs. 

Il  faut  arriver  ù  Storek  pour  avoir, sur  le  Cokbique,  des  expériences 
de  quelque  valeur  {IJbeU.  ch  Cotchici  autunmalis  rucHce).  Ce  qu’il  ob¬ 
serva  d’abord,  ce  fut  Textréme  abondance  de  l'urine  qui  suivait  l’in¬ 
gestion  de  la  préparation  de  Colchique,  11  pensa  donc  à  radminisfrer 
dans  l'hydropisie;  et  comme  souvent  celte  dernière  maladie  est  liée 
i  des  trouilles  graves  de  la  respiration,  il  le  conseilla  aussi  dans 
l'asthine  dit  humùie,  et  le  Colchique  fut  désormais  affecté  d’une  ma¬ 
nière  presque  e.xclasive  au  traitement  de  ces  deux  affections. 

Storek  d’abord,  et  ensuite  Zach,  Kraft,  Pîenck,  Collin,  satellites  assez 
piles  du  médecin  de  Vienne,  confirmèrent  i  l’cnvi  les  vertus  anti- 
bydropiqncs  du  Colchique;  mais  des  médecins  qui  écrivaient  hors  de 
rinlliicnce  de  Storek  vinrent  joindre  aux  témoignages  dont  nous  ve¬ 
nons  de  parler  leur  témoignage  un  peu  moins  équivoque.  D'un  autre 
côté,  des  praticiens  assez  nombreux,  dont  Murray  a  cité  avec  soin 
les  noms  et  les  écrits  (App.  med.,  t.  V,  p.  2b7  et  suiv.),  déclarèrent 
que  le  Colchique,  utile  dans  quelques  circonstances,  ne  se  recom¬ 
mandait  par  aucune  propriété  que  la  scille  ne  possédit  au  moins  au 
môme  degré. 

Si  l’on  réfléchit  à  la  diversité  des  causes  de  l’hydropisie,  et  aux  lé¬ 
sions  organiques  multiples  qui  peuvent  donner  lieu  aux  épanche¬ 
ments  aqueux  qui  s’observent  chez  l’homme  malade,  on  comprendra 
que  le  Colchique  doit,  comme  tant  d’autres  agents,  rester  impuissant, 
et  qu’il  y  aurait  en  définitive  injustice  i\  lui  demander  plus  qu’aux  sub¬ 
stances  qui  stimulent  le  plus  vivement  la  sécrétion  des  reins,  de  la 
membrane  muqueuse  gastro-inlestînale,  et  des  glandes  qui  versent 
leurs  produits  dans  le  canal  alimentaire.  Aussi  les  réflexions  de  Mur¬ 
ray  îi  ce  sujet  nous  semblent-elles  parfaitement  judicieuses  :  Nonmi- 
riiin  rsi  multos  hydt'opicos  indè  noii  sanari  :  mit'aculum  contra  esset  et 
natures  legibus  adversum  si  omnes  sanarentur.  Quis  enim  perüior  ignorât^ 
quanta  lube  vasorum  et  viscerum  hydi'ops  conjunctus  esse  soient  y  et  quani 
pe?'tmax  scvpe  alias  cuUibet  7nedicaniinum  generi  obsistat  (Murray,  loc» 
fit.,  p.  210). 

Dans  l’asthme,  et  notamment  dans  l'asthme  humide,  et  surtout 
dans  celui  qui  semblait  lie  è  une  aüection  du  cœur  qui  avait  causé  un 
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œd&me  pulmonaire  ou  un  épanchement  dans  les  plèvres,  le  Colchique 
a  encore  été  conseillé  avec  avantage. 


«antte.  De  nos  jours,  ce  médicament  a  été  presque  génériilement 
abandonné  dans  le  traitement  de  l’hydropisie  et  de  raslbme,  pour 
prendre  un  rang  au  moins  aussi  brillant  dans  la  thérapculifjue  du 
rhumatisme  et  de  la  goutte.  C’est  en  181-4  que  plusieurs  médecins  an¬ 
glais  proclamèrent  avec  engouement  les  heureux  effets  du  Colchique 
dansîe  traitement  de  la  goutte:  ils  y  furent  conduits  par  rhcureusc 
issue  de  quelques  traitements  entrepris  par  l’eau  médicinale  d'IIusson, 
dans  la  composition  de  laquelle  entrait  le  Colchique.  En  Angleterre, 
J.  Want,  Everard  Home;  en  Suisse,  Locker,  Dalher;  en  France, 
Lobslein,  de  Strasbourg  ;  et  plus  tard,  un  grand  nombre  d’autres  mé¬ 
decins  publièrent  des  faits  de  guérison  de  goutte  à  la  suite  de  la  tein¬ 
ture  alcoolique  et  du  vin  de  Colchique. 

Le  docteur  Fiévée  est  un  des  médecins  qui,  en  France,  ont  le  plus 
préconisé  le  Colchique,  et  à  qui  ce  médicament  aurait  donné  les  plus 
heureux  résultats.  Depuis  vingt-quatre  ans,  dit-il,  que  nous  employons 
le  Colchique,  des  milliers  de  faits  soigneusement  éludié.s  sont  venus 
Constater  ù,  nos  veux  l’ellîcacilé  de  ce  remède,  et  nous  rendre  son  ac- 
lion  aussi  sûre  dans  le  traitement  de  la  goutte  et  du  rhumatisme  que 
celle  du  sulfate  de  quinine  dans  les  fièvres  iiitermittenles  [De  la  (joatte 
et  de  son  traUemenl  apécifiepic  par  les  préparations  de  Coleldqtiet  1845). 

Le  docteur  Galticr-Boissièrc,  dans  le  travail  qu’il  a  publié  sur  îa 
goulle  (!)  recommande,  afin  de  n’avoir  pas  à  redouter  d’accident  dans 
radininislration  du  Colchique,  et  ainsi  qu’il  a  souvent  fait  pour  lui- 
mème  : 

1“  De  ne  donner  ce  médicament  que  pour  calmer  des  douleurs  gout¬ 
teuses  par  trop  fortes,  cl  permettre  les  exercices  gradués,  variés  et 
cunliims,  seul  spéciûquc  certain,  selon  lui,  de  celte  diathèse  ; 

:2‘’  De  l’admiiiislrer  sous  forme  de  teinture  l'aüe  avec  i  partie  de 
graines  de  Colchique  pour  8  parties  d’alcool  à  33  degrés; 

3"  De  coinniencer  d’abord  par  la  dose  de  1  gramme  de  teinture  et 
de  ne  jamais  dépasser  laquantilédeB  grammes  par  vingt- quatre  heures; 

4®  D’avoir  soin  de  diluer  chaque  gramme  de  teinture  dans  au  moins 
50  grammes  d’eau  sucrée  ou  de  tisane  de  feuilles  de  frêne,  de  gen¬ 
tiane  ou  de  thé  ou  de  café  très-faibles  ; 

5®  De  mettre  au  moins  un  jour  d’intervalle  entre  chaque  prise  de 
Colchique,  si,  pour  calmer  les  douleurs,  on  a  eu  besoin  de  dépasser  la 
do.se  de  4  grammes  de  teinture; 

0®  Et  surtout  de  suspendre  l’administration  du  Colcbique  aussitôt 
que  ce  médicament  produit  plus  de  quatre  selles  par  jour. 


(l)  Oe  ta  ffouttef  de  sa  natuvByde  ses  catisfï  et  de  son  traitement  préservatif,  pal~ 
Jiülif  et  curatif,  par  le  docieur  Gallier,  Boissiire.  Paris,  i8üü,  p.  ilü  et  112 


lies 
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Ajoutons  que  les  pilules  de  Lartigue,  qui  jouissent  d’une  certaine 
vogue  dans  le  traitement  des  alfections  goutteuses,  ont  très-vraisem¬ 
blablement  le  Colchique  pour  principe  actif. 

Moins  que  personne  nous  nevoudrions  conlesterles  faits  cités  en  grand 
nombre  par  des  praticiens  respectables;  mais  si  nous  admettons  vo¬ 
lontiers  que  le  Colchique,  comme  beaucoup  de  purgatifs,  peut  retar¬ 
der,  atténuer  et  môme  guérir  des  accôs  de  goutte,  nous  ne  sommes 
pas  aussi  fermement  disposés  à  croire  qu’il  guérisse  la  diathèse  gout¬ 
teuse,  et  qu’il  permette  aux  malades  de  rester  longtemps  sans  éprou¬ 
ver  de  nouveaux  accès.  Nous  avons  connu  des  malades  qui,  dans  Tim- 
minence  de  la  goutte,  supprimaient  l’accès  par  l’usage  des  pilules 
purgatives  ;  ils  purent  de  cette  manière  éviter  pendant  plusieurs  années 
des  accidents  arthritiques,  mais  le  même  moyen  devint  bientôt  insuf- 
tisant,  et  ils  payèrent  par  un  paroxysme  plus  grave  et  plus  long  qu’au¬ 
cun  de  ceux  qu’ils  avaient  eus  l’espèce  d’immunité  dont  ils  avaient 
joui  pendant  quelque  temps. 

Dans  le  rhumatisme  aigu,  le  succès  du  vin  et  de  la  teinture  de  Col¬ 
chique  a  été  proclamé  avec  tout  autant  d’enthousiasme  que  dans  le 
Iraitement  de  la  goutte;  mais  les  expériences  que  nous  avons  insti¬ 
tuées  nous-inômes  nous  ont  démontré  que  si  le  Colchique  avait  une 
influence  évidemment  heureuse  dans  le  traitement  du  rhumatisme, 
cette  influence  n’était  pas  en  somme  plus  évidente  que  celle  des  pur¬ 
gatifs  drastiques  que  nous  expérimentions  comparativement.  Mais 
lorsque,  dans  le  rhumatisme  ou  aigu  ou  chronique,  nous  donnions  le 
Colchique  de  manière  à  ne  i)as  produire  l’effet  laxatif,  nous  n'observions 
pas  d’effets  thérapeutiques  appréciables,  et  souvent  nous  fatiguions  en 
pure  perte  resLomac  de  nos  malades. 

11  est  possible  toutefois  qu’à  l’époque  où  nous  faisions  ces  observa¬ 
tions,  alors  que  noire  attention  n’était  pas  dirigée,  comme  elle  l’est 
aujourd’hui,  U  est  possible,  disons-nous,  que  nous  ayons  accordé 
nu  rôle  trop  exclusif  à  l’effet  purgatif  et  révulsif  du  Colchique,  aux 
dépens  de  sa  propriélc  sédative  et  contro-stimulante  Podagrmn  rfÿ- 
senteria  soloU  (Hippocrate). 

On  ne  peut  mettre  en  doute  les  effets  sédatifs  du  Colchique  sur  le 
pouls,  alors  môme  qu’il  ne  produit  pas  de  purgations.  Mais  il  faut  re- 
manmer  quo  cette  sédation  est  plus  marquée  dans  les  phlegmasies 
goutteuses  que  dans  les  phlegmasies  communes. 

On  a  Cherché  l’explication  de  cette  action  spécifique  dans  la  composi¬ 
tion  des  urines  et  l'on  avait  espéré  en  trouver  la  raison  dans  l’augmen¬ 
tation  de  l’excré  lion  de  ruréeet  de  l’acide  urique  qu’avaient  annoncée 
Chelius,  puis  Clirislison  et  Mac  Gregor  Jlaclogan.  Mais  Garrod  a  fait 
observer  avec  raison  que  ces  observateurs  n’avaient  pas  tenu  compte 
des  variations  que  subit  l’urine  des  goutlcux  sous  i’iniluence  des  pur¬ 
gations,  de  la  quantité  des  urines  rendues  ou  de  l’époque  de  la  mala- 
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die,  car  il  est  fréqnenl  de  voir  les  urines  se  charger  d’acide  urique  au 
déclin  de  l’accès  de  goutte. 

Graves,  qui  partage  l’opinion  de  Garrod,  pense  au  contraire  que  le 
Colchique  s’oppose  à  la  formation  de  l’acide  urique  dans  le  sang,  et 
il  s’appuie,  pour  soutenir  cette  hypothèse,  sur  l’analyse  chimique  du 
sang  de  plusieurs  goutteux. 

S’il  est  vrai  encore  que  le  Colchique  ait  modifié  avantageusement 
des  chorées,  des  ophthalmies,  des  dartres,  etc.,  tout  en  faisant  la 
part  de  l’action  révulsive  de  ce  médicament,  nous  saurons  aussi  tenir 
compte  de  ses  autres  propriétés;  car  nous  allons  voir  que  la  véralrine 
possède  une  action  en  quelque  sorte  élective  sur  le  système  nerveux 
et  musculaire,  sans  parler  de  son  action  conlro-stimulaute  et  antiphlo¬ 
gistique,  qui  est  aujourd'hui  parfaitement  établie. 

I  MODE  D’.VDMINISXnATlOS  ET  DOSES. 

La  poudre  de  Colchique  se  donne  à  la  dose  de  25  cenligrammes  à 
2  grammes  par  jour. 

Le  vin  à  la  dose  de  5  à  25  grammes  dans  une  potion  que  l’on  prcn- 
I  dra  dans  le  cours  de  la  journée. 

La  teinture  alcoolique  de  semences  se  donne  à  la  dose  de  2  il  14  gram^ 
mes  dans  une  potion  ou  dans  un  litre  de  tisane. 

Voxymel  colchique  se  donne  dans  un  pot  de  tisane  à  la  dose  de  15  à 
GU  grammes  dans  l’espace  de  vingt-quatre  heures. 

La  poudre  de  bulbes  s’administre  à  la  dose  de  5  cenligrammes  comme 
simple  sédatif,  elle  purge  à  la  dose  de  15  à  5U  centigrammes.  Il  en  faut 
lu  à  15  grammes  pour  tuer  un  chien. 

La  teinture  de  bulbes  est  peu  employée  à  cause  de  sa  variabilité, 
[  on  la  prescrit  à  la  dose  de  1  à  5  grammes  dans  une  potion  ou  une 
r  petite  tasse  de  tisane. 

‘  'Vextrait  alcoolique  de  bulbes  est  une  préparation  active  qui  s’ad- 
ministre  à  la  dose  de  1  à  5  centigrammes  et  plus  clans  des  pilules  ou 
dans  une  potion. 

c 

»  Les  peurs  de  Colchique  ont  été  employées  par  Copland  en  1821, 
puis  par  Frost,  Bushell,  Coindet,  .Aran  et  Foyet;  elles  sont  très- 
actives  et  représentent  la  partie  la  plus  toxique  de  la  plante. 

Les  feuilles  pourraient  être  employées  en  raison  de  ce  qu’elles  sont 
;  faciles  à  récolter,  on  peut  les  cueillir  pendant  plusieurs  mois  de 
)  l’année  et  leur  composition  varie  peu.  Le  Colchique  étant  une  plante 

I  dangereuse  pour  les  bestiaux,  on  arrache  ces  feuilles.  Aussi  peut-oii 
s’en  procurer  facilement  de  grandes  quantités. 


TROUÜSEIÜ  ET  PîDOtX.  ÉDITION, 
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lîATUIlNE; 


MATIKHE 


MÉDICALE, 


La  Vtratrînpj  Verafrm^^ 
est  un  alcali  végétât  qui  a  été  découvert 
par  MM,  Felteiier  et  Cavcnlcu,  dans  la 
cévadirie.  fruit  du  Veratrum  sabadilla, 
dans  la  racine  d'eïléborc  blanc  (retHiirum 
aiÙHm^  et  dans  le  bulbe  de  coicluque  (coi- 
chi'eum  ouiftmNuk)*  Il  paraît  y  exister 
combiné  à  Tacide  gallique. 

La  Véralj  Sue  se  présente  sous  forme 
dTine  poudre  blancbe,  sans  odeur,  d’une 
excessive  âcreté,  fusible  à-l-  n5  degrés, 
iiuti  volatile,  presque  insoluble  dans  l'eau, 
irès-soluble  dans  Talcool  et  dans  Tétlier, 
mais  ne  pouvant  pas  y  cristalUser,  Celte 
base  organique  sature  mal  les  acides. 


Préparation  : 


Cévadîlle, , 

AlcooL,!*' 

Acide  sulfurique,.  *  **  j 
Chaux  caustique. . .  . , 
Ammoniaque,  *  . . ' 


ï  ,000 
10,01.0 

q*  s. 


et  traitez  do  nouveau  le  résidu,  comme 
il  vient  d^étre  dit,  par  l’acide  sulfurique, 
le  charbon  et  rammoniaque.  Après  avoir 
recueilli,  lavé  et  séché  le  précipité  blanc 
de  Vérairine,  dissolvezde  dans  félher  et 
faites  cristalliser* 

La  Vératrîiie  se  présente  ordînairemeut 
sous  ferme  d'une  pondre  cristalline  bian- 
cbe.  Elle  est  lrèM*sûhible  dans  l'alcool  cl 
surtout  dans  l'étber.  Elle  possède  une  sa¬ 
veur  acre  et  brûlante, 

La  plus  petite  trace  de  Vératrïne  pro¬ 
voque  rétemuiiient,  Lacide  sulfurique 
concentré  colore  cet  alcaloïde  et  ses  sels 
d'abord  en  jaune,  puis  en  rouge  de  sang 
et  en  violet, 

■ 

Pomtnade  de  YéraMne^ 

Véralrine .  5  centigrammes. 

AxongO.*  4  g  ram.  (Gavé,) 

PUuies  de  Véralrinc^ 


Pulvérisez  la  cévadille;  traitez  à  plu¬ 
sieurs  requises  dans  un  alambic  par  l’ai- 
rooî  h  80  degrés  centésimaux,  additionné 
d’une  telle  quantité  d'acide  snlfurique. 
Exprimez  le  résidu  après  cbaque  Irait e- 
meut.  réunissez  les  liqueurs  alcooliques 
CL  ajüuLez-y  la  chaux  cfeinLu;  Jlhrcsi,  sé 
pariez  lalcool  par  distîlhitîon^  Ajoutez  nu 
résidu  de  Teau  une  peiite  quantité  d’a¬ 
cide  sulfurique  dilué  jusqu’à  réaction 
acide.  Décolorez  la  solution  par  le  char¬ 
bon  animal  lavé,  filtrez  et  ajoutez  à  ia 
liqueur  de  fammoniaque  jusqu’à  réaction 
alcaline,  lleciieillez  le  précipité  sur  un 
(litre,  )avcz*le  avec  une  petite  quantité 
d'eau  ;  séchez-ks  faites-le  dissoudre  dans 
l’alcool;  chassez  l’alcoul  par  évaporation, 


Vératrine,  ^  G  centigrammes^ 

Toudre  de  gomme 
arabique. 3  grammes* 
Sirop,  q.  s.  pour  douze  pi¬ 

lules,  (Magendie). 

Proposées  comme  purgatives  à  la  dose^ 
de  trois  pilules  par  jour. 

Solution  de  Vératrinc^ 

Pr  :  Sulfate  de  Vératrlne.#,  b  cent. 
Eau  distillée,.  ,  GO  granu 

Proposée  pour  remplacer  reau  médici¬ 
nale  de  llusson,  à  prendre  par  cuilkrêed 
à  café. 


ACTION  I-UYSIOLOGIQUE, 


Jusqu'à  CCS  derniers  Icnips  on  ne  considérait  guère  dans  la  Véra- 
liîiiü  que  sa  propriété  purgative  cl  drastique;  à  ce  titre,  elle  était 
employée  ù  peu  près  exelusivcmenL  dans  le  traitement  de  certaines 
bydropisics  réfractaires.  Ajoutons  que  quelques  chirurgiens,  ayant 
reconnu  empiriquement  à  la  Yéralrinc  une  action  irritante  locale  et 
excitatrice,  analogue  ;'i  celle  de  la  strychnine,  s’en  servaient  avec  quel' 
que  avantage  dans  certaines  parties  de  l’organe  de  la  vision,  et  môme 
quelquefois  dans  certaines  névralgies  de  la  face. 

Mais  ce  n’est  vraiment  que  dans  ces  dernières  années  que  les  effets 


VÉllATIlLNE, 


ilTl 


physiologiques  de  la  Yéi'atniie  ont  été  complètement  reconnus,  et 
qu’on  est  arrivé  à  découvrir  la  double  propriété  qu’ou  peut  considé¬ 
rer  comme  la  plus  împorLante  et  la  plus  caractéristique  :  d’uiiepart, 
la  propriété  de  diminuer  la  douleur  dans  certaines  atrections  caracté¬ 
risées  par  l’augmentation  de  la  sensibilité  générale  et  locale,  telles  que 
les  rhumatismes  et  les  névralgies;  et,  d’autre  part,  la  propriété  de  ra¬ 
lentir  le  pouls  et  d’abaisser  la  chaleur  animale,  en  un  mot  d’exercer 
sur  l'ensemble  du  système  nerveux,  et  en  particulier  sur  l’appareil 
circulatoire,  une  action  sédative  et  hyposthénisaule  des  plus  mani- 
festes. 

Toutefois  il  régnait  encore  bien  des  obscurités  sur  celte  question  ; 
ainsi  il  n’était  pas  facile  de  s’expliquer  comment  le  même  agent  pou¬ 
vait  être  également  utile  dans  des  conditions  si  diverses,  d’une  part 
dans  des  affections  convulsives  et  paralytiques,  et  d’autre  part  dans 
le  rhumatisme  et  l’hydropisie. 

Il  est  permis  d’espérer  que  les  travaux  des  physiologistes  venant  en 
aide  à  ceux  des  médecins  ne  tarderont  pas  à  répandre  la  lumière  sur 
les  points  restés  obscurs. 

Déjà  môme,  sous  ce  raiiporl,  un  progrès  notable  a  été  réalisé  par 
deux  habiles  expérimentateurs,  MàL  li,  Faivre  et  G.  Leblanc,  qui,  re¬ 
prenant  les  expériences  autrefois  entreprises  par  Magendie  sur  la  Vé- 
ratrine,  ont  signalé  les  divers  appareils  organiques  sur  lesquels  cet 
agent  se  porte  d’une  manière  pour  ainsi  dire  élective,  et  sont  parve¬ 
nus  ainsi  à  mieux  faire  apprécier  son  mode  d’action  et  à  donner  la 
raison  de  ses  effcLs  si  complexes,  en  apparence  même  contradictoires. 

Les  expériences  de  ces  physiologistes  ont  porté  principalement  sur 
CS  chiens  et  sur  les  chevaux  ;  et  c’est  avec  une  grande  réserve  qu'il 
faut  conclure  en  général  des  animaux  à  l'homme. 

Toutefois,  comme  ici  les  principaux  résultats  obtenus  par  ces  oxpé- 
rimentateurs  concordent  assez  exacLenicnt  dans  leur  généralité  avec 
ceux  qui  ont  été  constatés  jusqu’à  ce  jour  par  la  plupart  des  observa¬ 
teurs,  sur  l'homme  étudié  tant  à  l’étal  de  santé  que  de  maladie,  nous 
estimons  que  ces  résultats  méritent  d’èlre  acceptés  avec  une  véritable 
confiance. 

C’est  pourquoi  nous  allons  emprunter  à  MM,  Faivre  et  Leblanc  les 
principales  conclusions  du  mémoire  conimmiiqué  par  eux  à  l’Aca¬ 
démie  des  sciences  (décembre  IKÎ>4),  conclusions  dans  lesquelles  se 
trouvent  résumés  les  faits  les  plus  importants  de  cet  inlcressaut  tra¬ 
vail. 

Ces  expérimentateurs  ont  reconnu  que  la  Vératrine  exerce  trois  ac¬ 
tions  distinctes  sur  rorgaiiisme  animal.  Ces  actions  sont  en  rapport 
avec  les  doses  plus  ou  moins  fortes  du  médicament  :  la  pi  cmière  action 
a  lieu  d’une  manière  bien  marquée  sur  le  tube  digestif,  la  seconde  sur 
les  organes  de  la  circulation  et  de  la  respiration,  et  la  troisième  sur 
le  système  nerveux  et  les  muscles  de  la  vie  animale. 
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Première  période^  La  Véi’ati'ine  porte  d’abord  son  action  sur  le  tube 
digestif  et  détermine  i’angmcnlalion  do  la  sensibilité,  delà  conlracli- 
lilé  et  des  sécrétions.  L’exaltation  de  la  sensibilité  se  traduit  par  les 
coliques,  dont  la  violence  paraît  varier  suivant  les  doses  de  Vératrine 
employées-  En  proie  aux  douleurs  que  l’action  du  médicament  leur 
lait  éprouver,  les  chcvau.x  frappent  du  pied  le  sol  et  s’agitent-  Les 
chiens  sont  aussi  en  proie  à  une  vive  excitation.  A  la  douleur  se  joi¬ 
gnent  les  phénomènes  de  conlraclililé  musculaire  ;  les  intestins  sont 
contractés,  les  monvements  péristaltiques  notablement  accéiércs. 

La  sécrétion  des  tollicules  intestinaux  et  des  glandes  salivaires  est 
augmentée  par  l’action  de  la  Vératrine.  Tantôt  la  salive  est  visqueuse 
et  filante,  le  plus  souvent  elle  forme  une  mousse  et  une  écume  blan¬ 
châtres,  semblables  à  celles  qui  se  montrent  chez  les  animaux  en  proie 
à  des  phénomènes  convulsifs- 

On  pourrait  supposer  que  la  production  de  la  salive  est  due  à  l’irri¬ 
tation  que  la  Vératrine  exerce  directement  dans  la  cavité  buccale  sur 
les  conduits  excréteurs  des  glandes.  Il  serait  aussi  naturel  de  penser 
que  l'effet  purgatif  est  dû  ù  une  action  toute  locale  sur  l’intestin.  Mais 
l’expéricncc  dômoiitre  qu’il  en  est  autrement.  En  effet,  soit  qu’on  in¬ 
jecte  le  médicament  dans  les  veines,  soit  qu'on  le  dépose  dans  le  tissu 
cellulaire  sous-cutané,  l’excitation  du  tube  digestif,  l’hypersécrétion 
des  follicules  intestinaux  et  des  glandes  salivaires  est  également 
marquée. 

fhiixième période.  L’abattement,  la  prostration  des  forces  et  le  ralen¬ 
tissement  de  la  circulation  forment  les  caractères  ti'anchés  de  la  se¬ 
conde  période.  Gel  état,  qui  ii’avaît-pas  été  signalé  dans  les  premières 
expériences  de  Magendie,  a  presque  uniquement  occupé  les  praticiens 
de  notre  époque;  plusieurs  môme  n’ont  attribué  à  la  Vératrine  qu’un 
elfet  principal,  celui  de  provoquer  le  ralentissement  de  la  circulation- 
Toules  les  fois  qu’il  a  été  possible  à  M.M.  Faivre  et  Leblanc  de  consta¬ 
ter  l’état  de  la  circulation  avant  et  après  l’administration  de  la  Véra- 
Irine,  ils  ont  en  effet  reconnu  la  diminution  du  pouls  et  souvent  môme 
son  irrégularité.  Durant  cette  période  les  chiens  sont  affaiblis,  ils  se 
tiennent  difficilement  sur  leurs  pattes,  et  le  plus  souvent  ils  se  cou¬ 
chent.  Les  chevaux  sont  abattus,  et  leur  extérieur  témoigne  une  dé¬ 
pression  marquée.  Dans  cet  étal,  la  sensibilité  a  paru  toujours  dimi¬ 
nuer. 

Troisième  période.  Lorsque  les  doses  de  Vératrine  sont  plus  considé¬ 
rables,  des  accès  de  tétanos  ne  tardent  pas  à  se  manifester.  Les 
membres  antérieurs  et  postérieurs  s’étendent  et  se  roidissent,  les  mus¬ 
cles  du  Lbora.x  et  de  l’abdomen  se  contractent,  et  la  respiration  devient 
anxieuse  et  pénible;  le  trîsmus  des  mâcboiresmetun  nouvel  obstacle 
au  renouvellement  du  sang,  et  l’asphyxie  se  prononce  de  plus  en  plus. 

Dans  les  premiers  moments,  les  accès  tétaniques  sont  courts  et  sépa¬ 
rés  par  des  intervalles  considérables  ;  niais  l’action  de  la  Yéralrine  sema- 
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nifestant  de  plus  en  plus  provoque  des  accès  plus  longs  et  plus  rappro¬ 
chés;  souvent  l’animal  succombe  aptes  unetlcmi-hcureou  une  heure; 

La  Yératrinc  n’agit  pas  toujours  suivant  l’ordre  que  nous  avons 
établi,  les  périodes  ne  se  succèdent  pas  toujours  avec  la  rigueur  qu’in¬ 
dique  la  description  que  nous  venons  de  tracer.  Ainsi  ractîon  sur  le 
tube  digestif  peut  Être  plus  on  moins  marquée  et  sc  continuer  soit 
pendant  la  période  de  dépression,  soit  pendant  la  période  d’excita¬ 
tion,  de  même  que  le  ralentissenicnt  de  la  circulation  et  les  phéno¬ 
mènes  tétaniques  peuvent  avoir  une  durée  et  une  intensité  variables. 
Si  les  doses  du  médicament  sont  toxiques,  le  léUmos  se  produira 
aussitôt,  sans  que  l'action  sur  le  tube  intestinal  et  la  circulaüon  .soient 
manilesles.  Dans  ce  cas,  la  mort  est  rapide,  et  l’asphyxie  qui  la  cause 
survient  brusquement. 

D’après  les  résultats  de  ces  expériences,  la  Yératrine  vient  se  ran¬ 
ger  à  côté  des  excitants  du  système  musculaire  ;  elle  se  rapproche 
beaucoup,  sous  ce  rapport,  de  la  noix  vomique. 

Toutefois,  CCS  convulsions  toniques  produites  par  la  Yéralrinc  dif¬ 
fèrent  de  celles  que  produit  la  slrycbuine  en  ce  sens  que  les  convul¬ 
sions  produites  par  cette  dernière  sont  le  fait  d'une  action  sur  le 
système  nerveux,  si  bien  (pie,  si  l’on  excise  soit  le  cerveau,  soit  )e.s 
nerfs  molcurs  chez  un  animal  slrycbnisé,  la  coni raclure  musculaire 
disparaît.  Il  n’en  est  pas  de  même  avec  la  Yérali'ino,  qui  porte  son' 
action  sur  le  tissu  musculaire,  si  bien  que  si  l’on  fait  une  ligature  des 
vaisseaux,  comme  la  fait  M.  Prévost,  les  muscles  (pii  ne  reçoivent 
pas  de  A’cratrine  ne  sont  pas  atteints,  bien  que  le  système  nerveux 
reste  sous  l’inlluence  du  poison,  U  faut  donc  classer  la  ^'éralrine  dans 
les  poisons  musculaires.  Elle  délenuine  d'abord  dans  ces  organes 
une  excitation  qui  passe  bientôt  à  la  contracture,  puis  le  muscle 
épuisé  perd  toute  conlraclililé. 

L’action  de  la  Yéi'atrine  sur  la  sensibilité  est  des  plus  manifestes* 
D’abord  c’est,  comme  nous  l’avons  dît,  un  irritant  topique  et,  pour 
peu  qu’il  en  pénètre  dans  les  fosses  nasales,  elle  produit  des  éteriiu- 
mcnls  violents.  .Appliquée  sur  la  peau,  elle  produit,  au  bout  de  (piel- 
(jue  temps,  une  sensation  de  chaleur  et  de  fourmillement,  mais  si  la 
dose  a  été  [loussée  jusqu’à  l’intoxication,  il  sc  produitde  ranesthésie. 

Son  mode  d'action  sur  le  système  nerveux  de  la  vie  animale  jus li lie 
son  emploi  dans  certaines  névralgies,  dans  certaines  paralysies  su¬ 
perficielles,  dans  la  chorée,  l’hystérie  et  le  tétanos.  Outre  cette  action 
sur  le  système  nerveux  de  la  vie  animale,  la  Yératrinc  possède  encore, 
ainsi  que.  nous  l’avons  vu,  la  propriété  de  ralentir  la  circulation,  de 
détci-miiier  des  contractions  du  lube  intestinal  et  d’en  augmenter 
les  sécrétions. 

11  est  probable  que  c'est  dans  cette  double  propriété,  révulsive  et 
.sédative,  que  réside  la  cause  de  raclion  curative  toute  spéciale  de  la 
Véralrine  dans  le  rbumulisrae  articulaire  aigu. 
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Notons  enfin  que  l’action  irritante  très-énergique  de  la  Véralrine, 
sur  la  muqueuse  nasale  en  fait  un  excitant  et  un  slcrnulatoire  qui 
peut  être  avantageusement  utilisé. 


ACTION  THÉRAPEUTIQUE. 

En  raison  de  son  extrême  énergie,  et  surtout  des  vomissements  et 
des  superpurgations  accompagnées  de  violentes  coliques  qu’elle  pro¬ 
voque,  la  Yératrine  n’était  guère,  jusqu’à  ces  derniers  temps,  eni- 
plo3'^ée  qu’à  reslérieur.  On  l’a  conseillée  dans  la  paralysie;  on  l’a 
vantée  dans  le  tic  douloureux,  les  rhumatismes  et  les  névralgies. 

Dans  les  névralgies  faciales,  la  pommade  de  Yératrine  paraît  avoir 
eu  dos  succès,  employée  en  frictions  sur  le  front  et  sur  les  tempes. 
Ouclques  médecins  prétendent  s’&tre  servis  avec  avantage  de  celte 
pommade  contre  l’anasarqueet  la  goutte.  Velpeau  employait  souvent 
ectte  pommade  dans  Tarablyopie  amaurotique, 

ithumatisnie  articulaire  aigu.  La  Yératrine  était  restée  d’un 
usage  assez  restreint,  même  dans  la  thérapeutique  externe,  lorsque 
Viédagucl,  guidé  sans  doute  par  la  vieille  réputation  du  colchique 
dans  les  affections  goutteuses  et  rhumatismales,  eut  l’idée  d’essayer 
la  Yératrine  dans  le  traitement  du  rhumatisme  articulaire  aigu. 

Yoici  la  méthode  suivie  par  ce  médecin  dans  l’administration  de  ce 
médicament.  Il  faisait  préparer  un  certain  nombre  de  pilules  conte¬ 
nant  chacune  5  milligrammes  de  Yératrine.  11  en  faisait  prendre  1  le 
premier  jour,  2  le  second  jour,  et  il  augmentait  ainsi  d'une  pilule 
chaque  jour  jusqu’à  ce  qu’on  fût  arrivé  à  en  prendre  6  ou  rarement  7. 
Lorsque  les  sj^mptômes  généraux  et  locaux  présentaient  un  amende¬ 
ment  très-notable,  ce  qui  arrive  ordinairement  au  quatrième,  au 
cinquième,  si.Kième  jour  du  traitement,  on  n’augmentait  pas  la  dose, 
mais  on  restait  à  celle  de  la  veille.  Si,  par  exemple,  le  malade  était  à 
4  ou  5  pilules  lorsque  l’amélioration  s’était  déclarée,  on  restait  un  jour 
ou  deux  à  cette  dose,  puis  on  diminuait  graduellement,  à  mesure  que 
les  accidents  décroissaient  eux-mêmes;  on  revenait  successivement 
à  4,  à  3,  à  2,  à  I  pilule,  pour  cesser  complètement  lorsque,  après  quatre 
ou  six  jours  d’attente,  on  voyait  la  guérison  se  maintenir  solidement. 

Si  dans  le  cours  de  l’administration  de  la  Yératrine  des  accidents 
se  manifestent  du  côté  des  voies  digestives,  si  des  coliques,  de  la  diar¬ 
rhée,  si  des  vomissements  témoignent  d'une  inflammation  ou  d'une 
intolérance  de  la  muqueuse  gastro-intestinale,  loin  de  passer  outre  et 
d’augmenter  la  dose,  il  faut  respecter  la  susceptibilité  des  organes 
digestifs  et  s’arrêter  à  la  dose  qui  a  pu  être  administrée  sans  provo¬ 
quer  d’irritation  dans  ces  organes.  Du  reste,  les  pilules  sont  données 
dans  une  cuillerée  d’eau  ou  de  tisane,  et  en  mettant  entre  chaque  prise 
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un  intervalle  plus  ou  moins  considérable,  suivant  le  nombre  des  pi¬ 
lules  à  prendre  dans  le  courant  de  la  journée. 

Nous  avons  été  les  premiers  à  répéter  les  e.\périences  de  Piédagnel, 
et  nous  devons  dire  que  la  Vératrine  nous  a  donné  des  résultats 
généralement  assez  satisfaisants  dans  le  rhumatisme  articulaire 
aigu. 

L’effet  le  plus  constant  de  ce  médicament  dans  le  rhumatisme  fran¬ 
chement  inflammatoire,  c’est  d’abattre  ordinairement  en  quelques 
jours  le  mouvement  fébrile  et  de  diminuer  souvent  plus  rapidement 
encore  l’élément  douleur.  Il  en  résulte  qu’un  rhumatisme  articulaire 
aigu,  développé  chez  un  sujet  jeune,  vigoureux,  sanguin,  avec  réac¬ 
tion  fébrile  très-intense,  est  assez  vite  ramené,  à  l’aide  de  la  Véra¬ 
trine  seulement  et  sans  émissions  sanguines,  aux  conditions  d’un 
rhumatisme  d’une  moyenne  intensité;  et  en  continuant  l’usage  de  ce 
médicament,  il  n’est  pas  rare  de  triompher  d’un  rhumatisme  inflam¬ 
matoire  dans  l’espace  de  sept  à  huit  jours  de  traitement. 

Toutefois,  il  convient  de  ne  rien  exagérer  à  cet  égard  et  d’avouer 
qu’on  n’est  pas  toujours  aussi  heureu.x,  A  côté  de  ces  cas  de  guérison 
rapide  et  solide,  on  voit  au.ssi  des  rhumatismes  réduits  à  un  état  su- 
baigii  et  à  une  forme  plus  bénigne  continuer  ou  suspendre  leur  marche, 
et  reparaître  encore,  de  manière  à  accomplir  finalement  la  durée  de 
deux  ou  trois  septénaires,  si  ordinaire  ù  cette  affection. 

Ajoutons  que  la  propriété  de  la  Vératrine  ne  nous  paraît  avoir  ici 
rien  de  spécifique  ;  elle  est  analogue  h  celle  du  sulfate  de  quinine  et 
du  nitre  à  haute  dose,  c'est-à-dire  que  la  Vératrine  agit  à  la  manière 
des  conlro-stimulanls.  Dans  une  maladie  où  l’clémenl  inflammatoire 
est  associé  à  l’élément  douleur,  comme  dans  le  rhumatisme  aigu,  la 
sédation  de  la  douleur  et  la  dépression  presque  immédiate  c.xercéc  sur 
la  grande  circulation  ne  peuvent  qu’avoir  généralement  une  heureuse 
influence. 

En  résumé,  en  supposant  que  la  Vératrine  ne  procurât  pas  plus  de 
guérisons  que  tout  autre  moyen,  elle  nous  paraît  au  moins  avoir  l’a¬ 
vantage  d'atténuer  la  fièvre,  de  rendre  la  douleur  supportable  dès  les 
premiers  jours,  sans  avoir  l’inconvénient  d’affaiblir  les  malades  à  l’e.x- 
cès,  de  les  jeter  dans  l’anéniie  et  d’allonger  par  suite  outre  mesure  la 
convalescence,  comme  cela  se  voit  si  communément  après  l’emploi 
des  émissions  sanguines  coup  sur  coup.  Ajoutons  que,  dans  les  cas  si 
nombreu.x  où  l’on  aura  affaire  à  des  individus  faibles,  anémiques  ou 
affectés  antérieurement  de  maladies  chroniques,  et  surtout  chez  les 
rhumatisants  en  état  de  récidive,  en  un  mot,  dans  toutes  les  condi¬ 
tions  où  les  émissions  sanguines  seront  formellement  contre-indi¬ 
quées,  la  Vératrine  sera  appelée  à  suppléer  forcément  à  ce  dernier 
moyen  ;  et,  à  cet  égard,  elle  viendra  se  placer  à  côté  du  sulfate  de  qui¬ 
nine,  qui,  nous  devons  le  reconnaître,  mcrilcra  la  préférence  dans  la 
généralité  des  cas.  Toutefois  nous  ne  devons  pas  taire  qu’en  raison  des 
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la  modicité  de  son  prix  îa  Vératrine  pourra  souvent  remplacer  utile¬ 
ment  le  sulfate  de  quinine  dans  la  médecine  des  pauvres. 

Les  premiers  succès  de  la  Yéralrine  ne  tardèrent  pas  à  susciter  d’au¬ 
tres  essais  ;  et  celle  propriété  sédative  et  contro-stimulante,  dont  on 
venait  de  constater  les  résultats  avantageux  dans  le  traitement  du 
rhumatisme  articulaire  aigu,  devait  assez  naturellement  suggérer  l’idée 
de  l’utiliser  dans  un  certain  nombre  d’autres  maladies  inflammatoires. 
C’est  ainsi  qu’on  fut  conduit  à  l’administrer  dans  les  angines,  dans  la 
pleurésie,  dans  les  engorgements  aigus  des  mamelles,  et  surtout  dans 
la  pneumonie.  Ce  fut  Aran  qui  parmi  nous  entreprit  cette  expérimen¬ 
tation  sur  la  plus  large  échelle.  Pendant  un  certain  temps,  tous  les  ma¬ 
lades  atteints  de  pneumonie  qui  entrèrent  dans  son  service  d’hôpital 
furent  traités  à  peu  près  exclusivement  par  la  Vératrine.  Remarquons  à 
cet  égard  que  les  effets  physiologiques  de  ce  médicament  présentèrent 
une  assez  grande  analogie  avec  ceux  du  tartre  stibié  à  haute  dose  : 
ainsi,  le  premier  ou  le  second  jour,  phénomènes  d’irritation  gastro-in¬ 
testinale,  puis  tolérance  plus  ou  moins  incomplète,  et  assez  rapide¬ 
ment  diminution  plus  ou  moins  marquée  des  principaux  symptômes 
fébriles  et  inflammatoires.  Disons  que  flnalement  les  résultats  consi¬ 
dérés  en  masse  paraissent  avoir  été  assez  avantageux  et  se  rapprocher 
de  ceux  que  donne  généralement  la  médication  antimoniale.  Mais 
comme  l’application  de  cette  méthode  dans  la  pneumonie  n’a  été 

qu’un  fait  presque  individuel,  et  que  peu  de  médecins  ont  jusqu’ici 

1 

répété  ces  expériences, il  nous  paraît  prudent  d’attendre  avant  dépor¬ 
ter  un  jugement.  Toutefois  nous  croyons  ne  rien  hasarder  en  prédi¬ 
sant  que  la  réputation  du  tartre  slihié  dans  le  traitement  de  la  pneu¬ 
monie  est  si  bien  établie  et  si  bien  méritée,  qu’il  est  sûr  de  conserver 
longtemps  encore  îa  prééminence  sur  tout  agent  conlro-stimulant 
qu’on  sera  tenté  de  lui  opposer  comme  succédané. 

Aran,  stimulé  par  les  bons  résultats  obtenus  par  lui  dans  quelques 
affections  de  nature  franchement  inflammatoire,  se  crut  autorisé  à 
généraliser  l’emploi  de  la  Vératrine  cl  à  radministrcr  dans  d’autres 
maladies  qui,  bien  que  différentes  de  ces  dernières  par  leur  nature, 
s’en  rapprochaient  néanmoins  par  l'intensité  de  l'appareil  fébrile  : 
nous  voulons  parier  des  fièvres  éruptives,  et  particulièrement  de  la 
variole  et  de  la  scarlatine. 

Ce  médecin  annonçait  avoir  réussi, notamment  dans  la  scarlatine,  à 
diminuer  les  symptômes  de  phlegraasie  locale,  soit  à  la  gorge  et  h  la 
peau,  et  ù  abréger  môme  notablement  la  durée  de  la  maladie.  Mais 
hâtons-nous  de  dire  que  celle  prétention,  qui  d’ailleurs  souleva  immé¬ 
diatement  contre  elle  bien  des  conlradicleiirs,  aurait  eu  besoin  de  se 
produire  avec  l’appui  de  faits  plus  nombreux  et  moins  sujets  à  con¬ 
testation. 

Enfin,  poursuivant  le  cours  de  ses  e.xpérimcnlations,  Aran  n’a  pas 
craint  d'appliquer  la  Vératrine  au  traitement  de  la  fièvre  typhoïde. 


VÉRATniNE, 


n:7 


Mais  ici,  il  faut  bien  le  tlire,  cette  extension  donnée  h  cette  médication 
n’avait  plus  rien  qui  pût  la  légitimer  suffisamment.  Comment  espérer, 
en  effet,  que  cette  affection,  qui,  dans  son  fond  et  sa  nature,  est  essen¬ 
tiellement  asthénique,  bien  qu’elle  puisse  revêtir  accidentellement  et 
transitoirement  la  forme  inflammatoire,  comment  espérer,  disions- 
nous,  qu’elle  dût  s’accommoder  généralement  d'im  agent  toxique  qui 
apour  effet  immédiat  et  constant  de  déprimer  profondément  les  forces 
vitales,  et  qui  déplus  a  rinconvénient  grave  d'agir  comme  irritant 
direct  du  tube  digestif?  A  ce  double  litre,  nous  ne  craignons  pas  de 
dire  qu’apWan'IaYératrinc  nous  semble  formellement  contre-indiquée 
dans  la  fièvre  typhoïde.  Ajoutons  d’ailleurs  que  les  ré.su liais  obtenus 
concordent  parfailement  avec  cette  manière  de  voir  toute  théorique, 
et  nous  croyons  que,  tels  qu’ils  sont,  ces  résultats  n’encourageront 
personne  à  poursuivre  des  essais  dans  cette  direction. 

D’après  ces  considérations,  nous  nous  croyons  autorisés  conclure 
que  la  Véralrine  doit  être  exclue,  au  moins  comme  médication  géné¬ 
rale,  du  traitement  des  fièvres  éruptives  et  des  fièvres  typhoïdes,  et 
pensons  que  son  emploi  doit  Être  limité  à  quelques  phlegrnasies  avec 
réaction  fébrile  intense,  qui  ont  leur  siège  dans  les  membranes  séreu¬ 
ses  et  synoviales,  notamment  dans  les  affections  rhumatismales  et 
goutteuses,  ainsi  que  dans  quelques  anomalies  du  système  nerveux  de 
la  vie  organique,  paraissant  être  sous  la  dépendance  de  la  diathèse 
goutteuse. 

Vouloir  lui  demander  trop,  c’est  risquer  de  faire  du  mal  d’abord,  et 
de  plus,  c’est  compromettre  presque  à  coup  sûr  un  moyen  qui,  bien 
placé  et  restreint  dans  de  justes  limites,  peut  rendre  de  très-utiles 
services. 

itm-ctions  du  cœur.  I\I.  le  docteur  Bitot,  professeur  à  l’Ecole  de  mé¬ 
decine  de  Bordeaux,  a  employé,  dans  ces  dernières  années,  la  Véra- 
trinc  pour  combattre  les  palpitations  nerveuses,  et  même  l’hyper- 
tropbie  du  cœur  chez  des  malades  qui  en  étaient  arrivés  à  Tœdèmc 
des  membres  inférieurs.  Il  a  pu  constater  plusieurs  fois  un  soulage¬ 
ment  très- rapide,  alors  même  que  la  digitale  avait  échoué.  11  ordon¬ 
nait  à  ses  malades  une  potion  ainsi  composée  : 


Eau  distillée.  ^ .  100  "ranimes* 

Véralrijie. . .  ü,Û5  — 

A Icooî  .  q.  s. 

Sirop  de  fleurs  d'oranger .  CO  — 


à  prendre  par  cuillerées  à.  café  tontes  les  heures. 

Cette  potion  ayant  l’inconvénient  de  déterminer  une  sensation  de 
chaleur  âcre  â  la  gorge  et  jusque  dans  l’ccsophage,  M.  Bitot  l'a  rem¬ 
placée  par  des  granules  de  Vératrine  dosés  un  milligramme,  â  la 
dose  de  3  par  jour  d’abord,  puis  en  augmenlanl  progressivement, 
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selon  la  tolérance,  jusqu'à  8  et  10  par  jour  (Congrès  de  YAssocmiion 
/l  ançaise  tenu  a  Bordeaux,  1872,  séance  du  9  septembre). 


VERAÏP.UM  VIRIDE. 


Nous  avions  cru  jusqu'ici  que  le  veralrum  d’Amérique  était  le  ve' 
ratrum  album.  M.  Oulmont,  qui  vient  de  faire  de  ce  médicament  une 
étude  particulière,  a  montré  que  le  veralrum  d'Amérique  était,  au 
contraire,  le  Veratrum  viride,  et  que  ses  propriétés  physiologiques 
et  toxiques  diffèrent  notablement  de  celles  du  précédent  (Acad,  de 
méd.,  2-4  déc.  1867), 


MATIKBE  MÉDICALE. 


«  Le  Vo'oirtw  viride  est  une  plante  de 
Ja  famille  des  Mélanthacées  (polygamiei, 
iTionœcie)  ^  elle  est  connue  aux  fiiats- 
Unis  sous  le  nom  d*eliéltore  d''Amé}itfuef 
eflébùre  dés  marais .  Sa  racine  est  vivace, 
épaisse,  charnue,  envoyant  au  loin  par 
une  extrémité  massive  de  nombreuses  ra¬ 
dicales  blanches  ou  légèrement  jaunâtres. 
Sa  tige  est  annuelle,  haute  de  2  à  3  pieds, 
pubescente;  elle  porte  à  G  pouces  ou 
l  pied  de  sa  base  des  feuilles  longues, 
larges*  ovales^  nervées,  terminées  en 
pointe,  d*une  couleur  veii  foncé,  pubes- 
ccnies.  Scs  fleurs  sont  terminées  en  pa- 
nicules  et  d'une  teinte  jaune  verdàlre* 
Uoint  de  calice,  six  pétales,  six  étamines, 
pistil  rudimentaire* 

«  ('eue  plante  se  trouve  en  beaucoup 
d’endroits  aux  Ktats-Unis,  du  Canada 
jusqu'à  la  Caroline  ;  elle  afTectionne  les 
lieux  humides,  le  voisinage  de  l’eau,  les 
prairies;  elle  est  hâtive  et  apparaît  au 
mois  de  mars* 

«  La  plante  entière  a  une  saveur  âcre 
et  brùlanto  :  la  racine  seule  est  employée 
en  médecine.  Celle-ci  a  une  odeur  désa¬ 
gréable  qui  se  perd  par  îa  dessiccation; 
sa  saveur*  douceâtre  tout  d’abord,  est 


amère,  et  laisse  dans  la  bouche  une  seti- 
satlon  âcre  et  brûlante,  qui  persiste  plu¬ 
sieurs  heures  quand  on  l'a  bien  mâchée, 
l^ulvé  risée,  cette  plante  agit  comme  ster- 
niitatüire*  Sa  composition  a  été  étudiée 
par  M*  IL  Worthington  {American  jour^ 
nai  of  pharmacy},  qui  y  a  découvert  de 
la  gomme,  de  ramidon,  du  sucre,  une 
matière  huileuse,  une  matière  colorante, 
de  J’acide  gallique,  et  une  substance  al¬ 
caloïde  analogue  à  la  vératrine,  de  la 
lignine*  des  sels  de  chaux  et  de  La  potasse. 
Cette  substance  alcaloïde, non  soluble  dans 
Teau,  l'est  un  peu  plus  dans  l’éther,  et  se 
dissout  etiiièrement  dans  TalcooL  absolu. 
Exposée  à  la  flamme,  elle  se  liquéfie  d'a^ 
bord,  puis  se  gonfle  et  brûle  sans  résidu* 
Elle  produit  dans  la  bouche  une  sensa* 
tion  âcre  et  brûlante  qui  dure  plusieurs 
heures;  elle  agit  puissamment  comme 
Ëlernutatoire,  et  produit  de  violents 
éternuments  qui  persistent  une  demi- 
heure  ou  une  heure  après  l'application 
de  la  matière  aux  narines  »  (J,  Pereyra. 
Traiié  éiémentaire  de  matière  médiça/e  f  t 
de  thérapeuttqiié,  V  édit.,  Londres,  185â, 
cité  par  M*  Oulmont,) 


HISTORIQUE* 

Le  Yeratrum  viride,  employé  depuis  longtemps  en  Amérique  dans 
les  fièvres  et  les  phlcgmasies  aiguës,  le  rhumatisme  articulaire  aigu, 
les  fièvres  traumatiques  et  puerpérales,  n’est  connu  en  France  que 
depuis  une  dizaine  d'années.  C'est  Jacquemier  qui,  le  premier,  en  1837, 
dans  la  Gazette  hebdomadaire^  le  signala  à  l’attention  des  accoucheurs. 
En  !8G3,  M.  Bouchardat  fit  connaître  dans  son  Annuaire  un  travail  du 
docteur  Cutter  (de  Cambridge)  dans  lequel  Fauteur  faisait  remarquer 
que,  malgré  son  activité,  il  était  beaucoup  moins  toxique  que  le  vera- 


VÊRATRL'M  ViRinE.  H‘9 

Iriim  album  et  n’était  pas  comme  ce  dernier  un  purgatif  drastique. 

Depuis  ce  temps  rien  de  nouveau  n’avait  été  dit  sur  ce  médicament 
lorsque  M.  Oulmont  vint  lire  à  l'Académie  de  médecine  un  mémoire 
tj-ès-complet  sur  Tétude  de  ce  médicament. 

M.  Oulmont  nous  fait  connaître  qu’en  1866  le  docteur  Th.  Kocher 
Æt  paraître  à  AVurlzbourg  un  mémoire  basé  sur  l’observation  do 
soixante  cas  de  pneumonies  franches  traitées  exclusivement  par  le 
Teratrura  viride,  ù  la  clinique  du  professeur  Biermer,  A  Berne.  De 
plus,  M.  Oulmont  a  fait  sur  l’action  physiologique  et  thérapeutitiuc 
<iu  Veralrum  viride  de  nombreuses  recherches  dont  nous  donnerons 
Je  résumé. 


ACTION  PnVSIOLOGlOüE. 

M.  Oulmont  caractérise  ainsi  l’action  physiologique  du  Veratmm 
Tîride  : 

1*  11  détermine  rapidement  des  nausées,  des  vomissements  violents, 
<jui  durent  quelquefois  quinze  à  vingt  heures,  et  de  la  diarrhée  ; 

2*  La  respiration  est  promptement  moditiée,  elle  devient  inégale, 
irrégulière,  tantôt  rapide,  tantôt  d’une  lenteur  telle  qu’elle  tombe  à 
deux  et  même  à  un  mouvement  respiratoire  par  minute;  quelquefois, 
chez  les  grenouilles,  elle  se  suspend  rapidement; 

3“  La  circulation  se  ralentit  aussi  très- rapidement  ;  le  pouls  baisse 
au  bout  d’un  quart  d'heure  ou  d’une  demi-heure  de  20,  40,  60  pulsa¬ 
tions.  Chez  l’homme,  en  dehors  de  l’état  fébrile,  le  Yeratrum  à  la  dose 
de  1  ô  3  centigrammes  fait  tomber  le  pouls  de  30  à  40  pulsations; 

4“  La  température  suit  une  progression  desccndanle  un  peu  moins 
marquée.  Au  bout  d’une  demi-heure  à  deux  heures  seulement,  elle 
descend  de  2,  3  et  môme  5  degrés  et  peut  rester  à  ce  niveau  pendant 
vingt-quatre  heures  sans  que  la  mort  s’ensuive; 

5*  L’action  hyposthénisante  du  Yeratrum  viride  se  manifeste  dès 
le  début.  L’affaiblissement,  la  prostration,  vont  en_augmentant,  et 
quand  ils  ont  atteint  le  plus  haut  degré,  l’animal  meurt  ; 

6®  Il  ne  survient  jamais  de  contractures,  de  roideurs  musculaires  ou 
de  convulsions  tétaniformes; 

7®  La  teinture  de  Yeratrum  viride  devient  toxique  chez  les  gre¬ 
nouilles  à  la  dose  de  20  gouttes,  chez  les  lapins  b.  CO  et  80  gouttes  et 
chez  les  chiens  à  120  et  130  gouttes. 

DIFFÉRENCE  ENTRE  l’aCTION  PHYSIOLOGIQUE  DU  VERATBUM  ALBUM 

ET  DU  YERATRUM  VIRIDE. 

I 

M.  Oulmont  fait  remarquer  qu’il  résulte  de  ses  expériences  que  le 
Yeratrum  viride  n’a  pas  sur  les  voies  digestives  l’aclion  irritante  du 
veralrum  et  qu’il  produit  moins^album  de  vomissements  et  de  diar- 
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rhée.  Il  insiste  sur  la  plus  grande  rapidité  d’action  du  Vcratruni  viride, 
double  de  celle  du  veralrum  album. 

Eufia  le  Yeratrum  viride  ne  détermine  ni  les  spasmes,  ni  les  con¬ 
tractures,  ni  les  convulsions  Ictaniformes  que  provoque  le  veralrum 
album.  Ce  qui  est  surtout  remarquable,  c’est  que  le  Yeratrum  viride 
privé  de  veratrine  n’a  perdu  aucune  de  scs  propriétés. 


TIIEIIAPEUTIOUE, 

Dans  les  soixante  observations  de  pneumonies  traitées  par  le  pro¬ 
fesseur  Biermer,  les  résultats  relatés  par  M.  Oulmont  sont  dignes  d’ô- 
Ire  notés.  Le  médicament  administré  aux  malades  dès  le  début  de  la 
pneumonie  amenait  la  chute  de  la  fièvre  au  bout  de  six  à  huit  heures, 
et  le  malade  était  maintenu  dans  cet  état  jusqu’à  la  fin.  On  donnait 
toutes  les  heures  environ  i  centigramme  de  résine  Veratrum  viride 
jttsqu’à  production  de  nausées  ou  de  vomissements.  La  mortalité  a 
été  de  8,3  pour  100,  et,  sur  vingt-cinq  cas  dont  le  début  a  pu  être 
exactement  fixé,  il  y  a  eu  vingt  et  une  guérisons  dans  les  six  premiers 
jours  de  la  maladie. 

Connaissant  l’action  du  médicament  sur  les  animaux  et  les  doses 
auxquelles  i!  devient  toxique,  M.  Oulmont  s’est  cru  autorisé  à  l’expé- 
rimenler  chez  l’homme,  et  il  a  obtenu  des  résultats  sensiblement  ana¬ 
logues  à  ceux  que  lui  avaîlfournis  rexpérimentation  sur  les  animaux. 

11  a  traité  par  le  Yeratrum  viride  des  malades  atteints  de  pneumonie 
aiguë,  rhumatisme  articulaire  aigu,  pleurésie,  fièvre  typhoïde,  et  a 
constaté  que  les  phénomènes  produits  se  succédaient  dans  l’ordre 
suivant  :  1“  votmssemmts  et  diarrhée;  2*  abaissement  du  pouls  qui 
tombe  au  bout  de  deux  à  quatre  heures  de  20  à  50  pulsations  ;  3*  abais¬ 
sement  de  la  température  qui  varie  d’un  demi-degré  à  2  degrés  en  un  ou 
deux  jours. 

L’action  du  médicament  est  fugace.  Au  bout  de  deux  ou  trois  lieu- 
res  la  fièvre  revient  et  il  faut  le  continuer  pendant  deux  ou  trois  jours 
et  plus  pour  obtenir  une  défervescence  complète. 

Il  exerce  une  action  très-rapide  et  salutaire  dans  la  pneumonie  ai¬ 
guë  franche,  qui  a  guéri  dans  une  moyenne  de  cinq  jours  et  demi  ; 
son  action  a  été  moins  marquée  dans  la  pneumonie  compliquée,  li 
n’exerce  qu’une  influence  indirecte  sur  l’état  local.  Quand  la  fièvre 
est  tombée,  l'état  local  ne  s’aggrave  plus  et  marche  vers  la  guérison 
quelquefois  assez  rapidement. 

L’action  duYeralriira  viride  est  moins  marquée  dans  le  rhumatisme 
articulaire.  Il  amène  quelquefois  une  déferi'escence  assez  rapide, 
mais  la  fluxion  articulaire  n’a  pas  paru  modifiée. 

Dans  la  pleurésie  les  etfcls  du  médicament  n’ont  pas  été  très-sensi¬ 
bles. 


CHARBON  DE  BOIS. 
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M.  Oulmont  a  toujours  administré  le  médicament  sous  la  forme 
d’extrait  résineux  préparé  en  granules  de  1  centigranime.  Une 
moyenne  de  3  à  7  granules  sufüt  pour  obtenir  la  défervescence. 

MODE  d’admijustratios  et  doses. 

La  résine  de  Veratrum  viride  a  été  administrée  à  la  dose  de  1  cen¬ 
tigramme  d’heure  en  heure  jusqu’à  production  de  nausées  ou  gué¬ 
rison. 

La  teinture  employée  par  M.  Oulmont  a  été  préparée  par  la  macé¬ 
ration  de  1  partie  de  racine  dans  10  parties  d’alcool  à  73  degrés 
pendant  dix  jours.  Elle  a  été  donnée  à  la  dose  de  16  à  24  gouttes. 


CIIARBOX  DE  BOIS. 

MATîtRE  MÉDICALE* 


M.  Belloc  a  reconnu  le  p  euplier  comme 
barbre  le  plus  propre  à  roaruîr  le  Char¬ 
bon,  qu'il  recommande  ;  il  a  remarqué 
que  le  boi^  trop  vieux  irritait  reâtoinac  ; 
aussi  conseille-t  il  de  prendre  les  pousses 
de  trois  ou  quatre  ans,  très-verteS|  non 
émondées^  et  dont  récorce  n*aît  pas  souf^ 
fert.  Il  rejette  îe  peuplier  qui  croît  dans 
les  endroits  bas  et  humîdeSf  peu  exposés 
au  soleilf  parce  que  le  bols  est  compacte 
et  l'écorce  couverte  de  mousse»  Le  mo¬ 
ment  de  la  sève  ascendaiite  est  le  plus 
favorable  pour  la  récolte  ;  on  dépouille  les 
branches  de  leur  écorce,  on  les  coupe  par 
morceaux,  on  les  place  dans  des  vases 
<^n  fonte  bien  clos  et  on  cbaitUe  au  rouge- 
blanc» 

Le  Charbon  ainsi  obtenu  est  léger,  bril¬ 
lant  ;  on  le  fait  macérer  dans  de  Teau 
pendant  trois  ou  quatre  jours,  en  renou¬ 
velant  Teau  fréquemment  ;  on  fait  sécher 
ensuite  et  on  imlvérise  avant  qu*il  soit 
complètement  sec. 

Toutes  les  précautions  indiquées  par 
M.  Belloc  doivent  être  suivies,  c'est  le 
plus  si  r  moyen  d’obtenir  un  produit  tou¬ 
jours  identique,  d'une  efficacité  ou  du 
moins  d’une  innocuité  constanie. 

Toutes  les  fois  que  les  précautions  in- 
fliquées  n'üul  pas  été  suivies,  on  a  obtenu 


de  mauvais  résultats*  C’est  ainsi  que 
M  Belloc  a  vu  le  Charbon  de  bois  ordi¬ 
naire  préparé  en  vase  clos  et  réduit  en 
poudre  humide  produire  sur  les  person* 
nés  qui  en  faisaient  usage  un  goût  sulfu- 
*reux,  quelquerpis  ammoniacal,  une  vive 
chaleur  à  la  bouche  avec  altération,  des 
pincements  à  la  région  épigastrique,  un 
raleniissemcnt  de  la  digestion,  et  quel¬ 
quefois  des  excoriations  très  douloureu¬ 
ses  de  la  muqueuse  buccale,  qui  n'ont 
cédé  qu'à  l'emploi  des  gargarismes  adou¬ 
cissants* 

Opwi  carboné* 

Charbon  de  bois,  * , . .  40  gram 

IVlagncsie. ,  4  — 

ftlieL ».**>-#ip,,-»»»p  q*  s* 

pour  donner  la  consistance  d'un  élec* 
tu  aire* 

En  prendre  trois  ou  quatre  fois  par  jour 
gros  comoie  une  noiseUo* 

Cérat  carboné  antùepiiquc* 

Charbon ...........  40  gram , 

Extrait  de  ratanhia*  15  — 

Cérat..**».*.».....  lOÛ  — 

M.  S.  Pour  panser  les  ulcères  can¬ 
céreux,  phagédéniques  J  la  pourriture 
dliûpital,  les  brûlures 


THÉRAPEUTIQUE^ 


M.  le  docteur  Belloc  (d’.Agen)  a,  dans  ces  derniers  temps,  appelé  de 
nouveau  ralteiition  des  médecins  sur  l’action  thérapeutique  du  Char¬ 
bon  de  bois. 
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11  a  constaté  d’abord  que,  A  la  dose  de  2  à  13  grammes,  il  provo¬ 
que  ordinairement  des  garde-robes  assez  abondantes,  sans  diarrhée 
proprement  dite,  sans  produire  de  vive  irritation  du  côté  des  organes 
digestifs. 

11  a  constaté  que  ce  médicament  était  évidemment  utile  dans  les 
gastralgies  qui  s’accompagnent  de  constipation  et  de  flatulences, 
comme  il  est  si  ordinaire  d’en  rencontrer  chez  les  femmes  nerveuses, 
chez  les  vieillards,  et  même  chez  les  adultes  débilités  par  les  travaux 
de  cabinet,  les  veilles,  les  excès  vénériens. 

11  semblerait  môme  que  dans  les  gastrites  chroniques  qui  s’accom¬ 
pagnent  d’éructations  nidoreuses,  et  môme  accidentellement  de  diar¬ 
rhée,  l’usage  du  môme  remède  n’esl  pas  sans  utilité. 

Chez  les  malades  atteints  de  cancer  de  l'estomac  et  des  intestins,  la 
fétidité  des  éructations  disparaît  en  quelques  heures  après  l’emploi 
du  Charbon  de  bois;  on  fait  aussi  aisément  disparaître  la  fétidité  des 
garde-robes.  Cela  sans  doute  n’aurait  pas  une  grande  importance  si, 
en  môme  temps,  on  ne  vo)’ait  se  modifier  des  accidents  généraux,  tels 
que  l’anorexie,  les  nausées  et  môme  la  fièvre  hectique,  symptômes 
auxquels  n’est  peut-être  pas  étrangère  raltéralion  putride  des  pro¬ 
duits  versés  par  le  cancer  dans  le  canal  alimentaire. 

C’est  avec  le  môme  avantage  que  nous  donnons  le  Charbon  dans 
les  dysenteries  graves  qui  se  terminent  par  la  mortification  de  larges 
portions  de  la  membrane  muqueuse  du  côlon. 

Dans  le  cas  de  cancer  du  rectum,  nous  enlevons  toute  fétidité  à  l’é- 
coulcment en  introduisant  dans  l’anus  des  mèches  enduitesd’un  cérat 
auquel  nous  incorporons  du  Charbon  et  de  l’extrait  de  ratanhia.  Une 
pommade  du  môme  genre  est  encore  fort  utile  pour  panser  les  plaies 
atteintes  de  gangrène,  de  pourriture  d’hôpital,  et  pendant  l’été  les 
larges  surfaces  suppurantes,  les  brûlures  par  exemple. 

MÛJDK  D’ADMlSlSTn.\TIOS  ET  DOSES. 

A  rintérieur,  le  Charbon  en  poudre  se  donne  à  la  dose  de  2  à  3D 
grammes  ])ar  jour,  dans  du  pain  à  chanter,  ou  en  éleetnaire. 

Dour  l'usage  extérieur,  les  doses  sont  en  quelque  sorte  illimitées. 


COLLODIOX. 

MATIÈHE  MÉDICALE, 


Le  Coll ort ion  consiste  en  nne  dissolu- 

tioEi  datis  Téther  suIfLirirjue  du  fuîtiii-co- 
loii|  mafiôre  qui  résulte  de  raciiou  de 
J'adde  uhri|ac  sur  Le  ligneux.  Pendatit 


la  réaction,  11  so  fait  de  Teau  aux  dépens 
de  ce  dernier  corps,  et  la  nouvelle  sub- 
stiiuce  reste  combinée  à  d©  Tacide  ni 
triqu©.  C’est  le  fuUni-coton  ou  pyroxylimi 


m 
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qui  s'enflamme  avec  une  extrCme  facilité. 

Le  fulmi-eolon  parfait  est  eniièrcment 
sohible  dans  Télîier;  la  matière  da  Col- 
lodion  doit  contenir  encore  des  parties 
qui  se  gronnent  et  ne  se  dissolvent  pas  ;  ce 
sont  ces  dernières  qui,  après  Tévapora- 
tiûii,  forment  une  espèce  de  feutre  plus 
solide. 

Pour  préparer  le  Collodlon,  on  opère 
de  la  matière  suivante  ; 

Prenez  : 


Fulml-cûton, , . , 
Éther  è 
Alcool  à  90  degrés  . 
Huile  de  ricin.,  *  * . , 


-fr  I  t  ç  4  »  d 


^  m  m  *  I.  « 


1 


Faites  dissoudre  le  fiilfui-cototi  dans  le 
mélange  d’éilier  et  d'alcooJ^  et  ajoutait 
rjiuile  de  ricin. 

Le  fui  mi-colon  destiné  à  la  préparation 
du  Collodion  s'obtient  de  la  manière  sui¬ 
vante  : 


Acide  suiruric|Qe  à  1,84,*,  1,0Û0 

—  nitrique  à 

Coton  séché  à  00  degrés. ,  bh 

Versez  Facide  sulfurique  dans  l’acide 
nitrique,  et  laissez  refroidir  le  mélange 
jusqu’à  la  température  de  ^0  degrés  en¬ 
viron  ;  introdiiisGz-y  le  coton  par  petites 
portions,  afin  d'éviter  un  trop  grand  dé¬ 
veloppement  de  cîiaîeur.  Abandonnez  le 
tout  pendant  vingt  quatre,  trente-six  ou 
quarante  huit  heures  selon  que  la  tempé¬ 
rature  sera  de  -^b^  25  ou  15  degrés  centi¬ 
grades.  Ilüiîrez  alors  le  coton  et  lavez-le 
à  grande  eau  pour  lui  enlever  jusquM  la 
dernière  trace  diacide*  Faites  le  sécher  à 
rair  libre, 

Conservez-le  à  Fabri  de  rbumidité. 


im 

Le  Collodion  laisse  sur  la  peau  un  en¬ 
duit  qui  y  adhère  fortement,  ce  qui  le 
rend  très- précieux  pour  les  pansements; 
il  préserve  la  peau  du  contact  de  Pair,  et, 
comme  il  est  transparent,  il  laisse  voir 
les  parties  qu’ÎI  recouvre.  On  peut  l'em¬ 
ployer  seul,  ou  en  enduire  une  bandelette 
de  toile. 

Quand  on  destine  le  Collodion  au  pan¬ 
sement  des  blessures,  on  reeborebe  en 
lui  Ja  propriété  de  se  rétracter  en  sé¬ 
chant;  il  resserre  les  bords  de  la  plaie  et 
aide  à  la  guérison.  Si  Ton  ne  veut  que 
préserver  les  parties  du  contact  de  Faîr^ 
la  rétraction  du  Collodion  est  plus  nui¬ 
sible  qu'utile,  et  il  faut  avoir  recours  au 
Collodion  préparé  pari  une  ou  par  Fautre 
des  formules  suivantes;  on  obtient  alors 
un  Tnédicament  qui  possède  de  l'élasticité 
et  de  la  souplesse,  ou  pour  mieux  dire 
qui  a  la  propriété  de  recouvrir  très-égale- 
metu  la  surface  cutanée,  d'y  adhérer  sans 
se  dessécher  trop  promptement,  sans  se 
fendiller  et  sans  crisper  la  peau. 

CollùdiOH  téi'éàenlhmérn 

Collodion . .  30,fî0 

Térébentliîiie,, . . . . .  Ï,5Û 

Huile  de  ricin  0,50 

L'huile  de  ricin  seule  sufiU  grandement* 

Cotiodion  ghjcérùié* 

Collodion . .  HH) 

Gly cérln e ,  2 

La  proportion  de  glycérine  peut  être 
modifiée  selon  les  circonstances.  La  pre¬ 
mière  de  ces  formules  est  due  à  M,  Co- 
bley^  et  la  seconde  à  Cap  et  Garot* 


TIIKRAPEUÏIQUE* 

* 

L’idée  de  recouvrir  les  plaies  et  les  phlegmasics  de  la  peau  d’un 
enduit  imperméable  qui  abrite  les  surfaces  enllammées  ou  ulcérées 
contre  le  contact  de  l’air  et  Je  frottement  des  corps  étrangers  a  dù  être 
suggérée  à  1  homme  de  l'art  par  les  procédés  que  suit  la  nature  elle- 
même  dans  toutes  tes  circonstances.  Les  solutions  de  conlinuitc  de  la 
peau  et  les  inflammations  traumatiques  qui  les  acconqiagneut,  gué¬ 
rissent  presque  toujours  à  la  faveur  de  véritables  enduits  naturels,  sé¬ 
crétés  par  la  plaie  sous  forme  de  liquide,  et  qui  se  desséchent  ensuite 
pour  htrmerles  pelUeuks  et  les  croûtes^ 

11  y  a  une  certaine  analogie  d’aspect  entre  cette  humour  protectrice 
et  la  liqueur  ou  l'espèce  de  vernis  dont  nous  venons  de  faire  l’his- 
loirc  pharmacologique.  ^lais,  pour  quelques  analogies  superficielles, 
il  y  a  des  dilférenccs  profondes.  L’humeur  plastique  sécrétée  par  les 
plaies  de  bonne  nature  et  qui  va  forjuer  les  croûtes  n’est  point  un 
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corps  étranger  pour  ces  plaies;  c’esl  un  liquide  vivant  dont  la  com¬ 
position  intime  n’est  pas  dès  lors  d’une  nature  différente  de  celle  des 
tissus  qu'il  recouvre  et  ne  les  irrite  niillemient.  Ses  qualités  physiques 
sont  homogènes  à  celles  de  la  surface  vivante  de  chaque  point  de 
laquelle  il  est  sorti  en  se  formant.  11  les  protège  sans  les  comprimer. 
C’est  comme  un  organe  accessoire  de  la  plaie,  une  espèce  d’épiderme 
accidentel.  En  celte  qualité,  il  adhère  à  la  plaie  tout  autrement 
qu'un  enduit  siccatif;  il  y  adhère  naturellement,  et  l’on  pourrait 
presque  dire  organiquement  par  ses  couches  les  plus  immédiates.  La 
preuve  qu'il  fait  corps,  en  quelque  manière,  avec  l’organisme  de  la 
plaie,  c’est  qu’il  a  des  évolutions  et  des  âges  en  rapport  avec  les 
siens,  et  qu'il  ne  tombe  que  quand  les  parties  qu’il  recouvre  n’ont 
plus  la  vie  morbide,  et  que  lui,  par  conséquent,  n’a  plus  de  raison  d’ètre 
dans  la  plaie  et  n’est  plus  formé  et  entretenu  par  elle.  Il  se  produit 
par  couches  stratifiées  comme  certaines  autres  dépendances  des  êtres 
organisés. 

Les  couches  les  plus  extérieures  ne  sont  plus  vivantes  et  tombent, 
que  les  profondes  vivent  encore  et  adhèrent  ;  et  c’est  par  cette  pro¬ 
prié  Lé  qu’elles  remplissent  une  fonction  si  utile,  si  graduellement 
accommodée,  et  d’une  imitation  impossible.  Un  moyen  siir  de  con¬ 
trarier  la  cicatrisation  d’une  plaie  ou  de  la  retarder  indéfiniment 
est  d’arracher  ces  croûtes  avant  l’époque  de  leur  mort  et  de  leur 
chute  spontanée,  qui  est  pour  la  plaie  celle  de  la  guérison  accomplie. 
Elles  SC  détachent  de  celle-ci  par  le  même  procédé  que  de  l’arhre  un 
fruit  mûr. 

Ce  ne  serait  pas  faire  une  objection  sérieuse  à  cette  théorie  des  croûtes 
dans  les  plaies  de  bonne  nature,  que  de  lui  opposer  les  pellicules,  les 
squames  et  les  croûtes  des  plaies  de  mauvaise  nature  et  des  maladies 
chroniques  de  la  peau  dont  la  cause  est  un  vice  morbide  intérieur  qui 
les  étend  et  les  perpétue.  Dans  ces  divers  cas,  à  la  vérité,  loin  que  les 
croûtes  favorisent  la  guéi'ison  des  surfaces  malades,  il  est  quelquefois 
utile  de  les  enlever  ou  de  les  faire  tomber,  mais  méthodiquement, 
afin  de  pouvoir  appliquer  sur  les  parties  sous-jaceutes  les  topiques 
curatifs  appropriés. 

Mais  nous  ne  prétendons  pas  non  plus  que  les  croûtes  des  plaies 
simples  soient  la  cause  de  la  guérison  naturelle  de  ces  plaies  ;  elles 
n'en  sont  qu’une  condition,  ou,  si  l’on  veut,  qu’une  cause  accessoire, 
laquelle  favorise  plus  ou  moins  puissamment  l’action  de  la  vraie  cause, 
et  lui  permet  de  produire  ses  effets  d'une  manière  régulière,  à  l’abri 
des  perturbations  extérieures.  Les  croûtes  sont  un  produit  éloigné  de 
la  cause  intime  qui  entretient  l’affection  cutanée;  elles  sont  à  la 
plilegmasie  sécrétante  ce  que  celle-ci  est  à  son  principe.  Elles  en 
protégeraient  la  guérison  si  le  mal  y  avait  une  tendance  spontanée. 
Les  croûtes  tombent  et  se  renouvellent  incessamment  parce  que  le 
principe  de  la  maladie  ne  s’éteint  pas  dans  ses  effets,  et  qu’il  a 
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dans  l'économie  une  source  continuelle  et  toujours  vive.  On  les  en¬ 
lève,  non  parce  qu’elles  nuisent,  mais  parce  qu’elles  masquent  le 
mal,  emprisonnent  quelquefois  des  liquides  nuisibles,  et  surtout 
parce  qu’on  veut  pouvoir  appliquer  immédiatement  sur  les  sur¬ 
faces  affectées  des  topiques  capables  de  les  modifier  avantageu¬ 
sement. 

Toutes  ces  considérations  vont  trouver  leur  place,  et  nous  aurons 
besoin  de  les  invoquer  comme  d’utiles  directions  pour  juger  la  valeur 
thérapeutique  du  Colîodion. 

Que  la  soustraction  d’une  partie  enflammée  au  contact  de  l’air 
atmosphérique  abrège  et  atlciiuc  les  accidents  inflammatoires,  borne 
le  mal,  le  simplifie  et  puisse  empêcher  ses  suites,  comme  la  suppura¬ 
tion,  etc...,  c’est  un  fait  qùc  la  chirurgie  a  mis  depuis  longtemps  hors 
de  doute,  au  moins  pour  les  inflammations  traumaliques.  Hunier 
professait  qu’une  plaie  pouvait  se  réunir  par  première  intention  au 
moyen  seul  du  sang  épanché  ou  de  la  lymphe  plastique  sécrétée  des 
lèvres  de  la  solution  de  continuité,  sans  inflammation  nécessaire.  Or 
cela  se  voit  surtout  dans  les  plaies  non  exposées  à  l’air  ;  d'où  l’idée 
des  opérations  sous-culanées,  des  sections  tendineuses  et  muscu¬ 
laires,  des  ouvertures  d’abcès,  des  ponctions  pratiquées  par  des  ou¬ 
vertures  très -étroites  faites  iMa  peau  loin  des  points  sur  lesquels  doit 
porter  défluilivement  le  bistouri.  Ces  opérations  sont  i\  peine  suivies 
d'iiiflammalion  traumatique  et  presque  jamais  de  suppuration.  On 
fait  avorter  les  brûlures  au  premier  degré,  on  les  éteint,  en  quelque 
sorte,  par  une  foule  de  moyens  qui  se  disputent  !a  préférence  du  pu¬ 
blic  et  des  chirurgiens,  et  dont  l’effet  commun  est  d’opposer  une  bar¬ 
rière  la  plus  hermétique  possible  à  l’action  de  l’air.  Tels  sont  l’ouate, 
le  lypha,  le  jaune  d’oeuf,  l’huile,  la  glycérine,  les  fécules,  le  miel,  le 
Colîodion,  etc.  Les  plaies  par  déchirure,  écrasement,  les  mntilalions 
suivies  si  souvent  de  suppurations  et  de  désordres  effroyables  res¬ 
tent  très-souvent  exemptes  de  ces  suites  lorsqu’on  les  barricade 
exactement  par  des  pansements  au  diachylon,  et  qu’on  les  laisse  se 
cicatriser  seules  ainsi,  sans  enlever  le  sparadrap  pendant  dix  jours  et 
plus. 

La  guérison  des  ulcères  des  jainbes  par  la  méthode  de  Baynton 
est  encore  une  des  applications  de  cette  idée,  bien  que  d’autres  con¬ 
ditions  favorables,  autres  que  la  soustraction  au  contact  de  l'air, 
doivent  revendiquer  une  bonne  part  dans  les  succès  de  cette  excel¬ 
lente  méthode.  Qui  sait  si  les  divers  enduits  et  emplâtres  vantés 
pour  empêcher  le  développement  des  pustules  varioliques  n’agis¬ 
sent  pas  uniquement  en  soustrayant  à  l’air  les  parties  enflam¬ 
mées  ? 

Quoi  qu’il  en  soit,  le  Colîodion  est  venu  ajouter  à  nos  ressources, 
dans  ces  différents  cas,  un  moyen  souvent  supérieur  ù  tous  ceux  qu’on 
employait  avant  lui,  11  ne  paraît  jouir  par  lui- même  d’aucune  action 
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topique.  Sa  tlessiccalion  est  si  prompte,  qu’à  peine  aurait^il  le  temps 
d’agir  aulrcment  que  comme  enduit  imperméable.  A  cette  propriété, 
il  enjoint  une  autre  quelquefois  précieuse  et  puissamment  auxiliaire, 
mais  souvent  insupportable  et  surlisant  à  elle  seule  pour  priver  quel' 
ques  malades  irritables  et  impatients  des  bienfaits  de  celte  médica¬ 
tion  :  nous  voulons  parler  de  la  compression  pénible  qu’il  exerce  en 
séchant.  Il  tire  alors  de  la  circonférence  au  centre  et  fronce  désagréa¬ 
blement  la  peau  déjà  douloureuse  sur  laquelle  on  l’élend.  Lorsqu’on 
l’applique  sur  des  surfaces  ulcérées,  sur  des  plaies,  il  a  aussi  l’incon¬ 
vénient  de  causer  une  vive  cuisson  due  sans  doute  à  l’éther  qui  entre 
dans  sa  composition.  Ûn  a  cherché  à  parer  au  premier  de  ces  incon¬ 
vénients,  nous  voulons  dire  à  l’c-xcès  de  rétraction  et  de  froncement, 
en  combinant  au.x  éléments  du  Collodion  des  substances  résineuses 
ou  des  huiles  qui  le  rendent  plus  flexible  et  plus  élastique.  On  ne  sau¬ 
rait  le  nier,  ces  modilicalions  ingénieuses  ont  remédié  en  partie  au 
racornissement  et  à  l’inextensibililé  excessifs  du  Collodion  pur.  Ce¬ 
lui-ci,  par  suite  des  mômes  défauts,  se  brise  et  se  fend,  et  oblige  à  re¬ 
mettre  sans  cesse  de  nouvelles  couches. 

Nous  ne  savons  à  quoi  peut  tenir  une  différence  que  nous  avons 
plusieurs  fois  observée  entre  de u.\  Collodions  dont  l’un  reste  trans¬ 
parent,  Tautre  blanchit  et  devient  opaque.  La  diaphanéité  est  une 
qualité  commode,  en  ce  qu’elle  permet  d’apprécier  l’état  des  plaies 
vernissées. 

Les  réflexions  générales  que  nous  venons  de  présenter  et  les  faits 
particuliers  que  nous  avons  rappelés  ensuite,  permettent  déjà  de 
pressentir  dans  quel  ordre  d’inflammations  et  de  plaies  cutanées  te 
Collodion  est  principalement  et  naturellement  indiqué. 

Toutes  les  fois  qu’une  plaie  cutanée  de  cause  externe,  non  protégée 
d’une  croûte,  et  une  inflammation  de  môme  nature  tendront  à  se  per¬ 
pétuer,  on  devra  les  enduire  d’une  couche  de  Collodion.  Les  brûlu¬ 
res  au  premier  degré,  les  érythèmes,  les  éruptions  vésiculeuses  dues 
à  des  applications  extérieures  âcres  et  mordicanles,  les  excoriations, 
les  écorchures  qui  tardent  à  guérir  à  cause  de  leur  exposilion  à  l’air 


et  à  toutes  sortes  de  causes  irritantes,  les  fissures,  les  gerçures  des 
lèvres  et  du  mamelon,  des  doigts  et  des  mains,  etc...,  appellent  na¬ 
turellement  l’emploi  de  ce  moyen. 


11  en  est  ainsi  des  engelures  ulcérées,  des  vésicatoires  rebelles,  des 
ulcères  aux  jambes  simples  ou  variqueux,  et  toutes  les  fois  qu’il  sera 
utile  de  joindre  le  bienfait  d’une  compression  égale  à  celui  de  la  sous¬ 
traction  d’une  plaie  ou  d’une  pblegmasie  au  contact  de  l’air. 

«On  a  vanté  le  Collodion  contre  les  eschares  du  sacrum  et  des  tro¬ 
chanters  qui  se  forment  dans  le  cours  des  fièvres  graves  et  maladies 
de  longue  durée.  Ce  genre  d’usage  exige  bien  des  soins  et  des  délica¬ 
tesses  difficiles  à  rencontrer  dans  un  hôpital,  et  presque  impossibles 
ailleurs  que  chez  les  malades  entourés  de  personnes  intelligentes  et 
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.rï'S-attentives.  Le  Colloclion  appliqué  sur  ces  sortes  de  plaies  après 
ia  chute  des  eschares  et  ù  la  période  d’ulcération  ,  nous  a  paru  f'à- 
1  lieux  et  insupportable.  11  coupc  et  déchire  les  malheureux  malades, 
A  la  période  d'érythème,  il  est  plus  opportun  sans  doute;  mais  il  tant 
appliquer  souvent  de  nouvelles  couclies  de  vernis.  Il  en  résulte  bien¬ 
tôt  une  épaisseur  d’enduit  dur  cl  inflexible  qui  blesse  la  peau,  irrite 
le  patient  et  ne  peut  être  enlevée  qu’à  force  de  lotions  d’éther  très- 
cuisantes.  Il  est  néanmoins  possible  de  tirer  quelquefois  profit  du 
Collodion  dans  ces  cas  où  l’on  ne  saurait  avoir  trop  d’expédients  à  son 
service. 


L’impétigo  facial,  les  croûtes  de  lait  chez  les  enfants,  etc.,  peuvent 
trouver  dans  le  Collodion  un  moyen  protecteur  très-utile  contre  l’ac¬ 
tion  de  l’air,  de  l’eau,  des  doigts  de  l’enfant  et  de  tous  les  frottements 
;  auxquels  l'exposent  ses  mouvements  continuels. 

Ou  a  fait  un  heureux  emploi  du  Collodion  comme  agglnlinatif  pour 
clore  exactement  les  paupières  et  dérober  rmil  à  l’action  de  la  lu¬ 
mière  et  de  l’air  dans  les  kératites  avec  photophobie.  On  passe  sur 
le  bord  des  paupières  un  pinceau  enduit  de  Collodion.  Leur  ouver¬ 
ture  est  à  l'instant  condamnée,  et  si  quelques  humeurs  ont  à  sortir, 
elles  se  frayent  facilement  un  passage  par  le  grand  angle  de  l’œil  ou 
par  une  légère  déhiscence  du  Collodion,  Cette  obturation  parfaite  de 
l’ouverture  palpébrale  a  été  avantageusement  employée  contre  des 
procidences  ou  des  hernies  de  l'iris  irréductibles  sans  ce  moyen  ou 
tout  autre  analogue,  mais ‘assurément  moins  commode,  moins 
prompt  et  moins  efficace.  On  en  retire  aussi  les  mêmes  avantages 
quand,  après  l'opération  de  la  cataracte  par  extraction,  on  a  besoin 
de  fermer  exactement  l’œil  et  d’empôchcr  l’issue  de  ses  humeurs. 

’  La  supjiression  du  contact  de  l’air  n’est  pas  le  seul  bénétice  que  le 
Collodion  procure  aux  plaies  et  aux  inflammations  cutanées.  Nous 
avons  déjà  dit  que  sa  propriété  rétractile  exerçait  une  compression 


uniforme  éminemment  résolutive  de  la  fluxion  inflammatoire  et  des 
exubérances  vasculaires  molles  qui  s’opposent  à  la  réparation  des 
ulcères.  Le  froid  causé  par  révaporatiou  de  l’éther  qui  tient  la  pyro- 
xylinc  en  dissolution,  peut  exercer  aussi  sur  les  phlegmasics  une  in¬ 
fluence  sédative  utile. 


f 

? 

!• 
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On  comprend  facilement  que  la  compression  produite  graduelle¬ 
ment  et  si  uni  formé  ment  sur  les  parties  par  le  Collodion  qui  se  des- 
siclie,  puisse  être  uliliscc  dans  d’autres  cas  que  les  phlegmasies  et  les 
plaies. 

Aussi  a-t-on  mis  avec  succès  cette  propriété  à  contribution  pour 
favoriser  la  résolution  des  épanchements  sanguins  ou  lymphatiques 
récents  qui  peuvent  former  des  tumeurs  sous-cutanées  et  des  engor- 
gemeuts  laiteux  des  soins.  Le  Collodion  tient  alors  lieu  de  bandage 
compressif.  C’est  de  la  même  manière  qu’on  l’a  appliqué  au  Irailc- 
meut  des  varices  qui  contiennent  du  sang  liquide.  11  faut  rcnouvelei 
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souvent  les  couches  de  Collodion  pour  arriver  ü  quelque  résultat. 
On  a  pu  faire  diminuer  ainsi  les  inconvénients  du  varicocèle  récent 
et  éviter  les  opérations  dangereuses  qu'on  pratique  quelquefois  sur 
cette  espèce  de  varices. 

Ces  diverses  applications  du  Collodion  comme  agent  de  compres¬ 
sion  et  d'agglutination  peuvent  facilement  indiquer  celles  dont  il  est 
susceptible  comme  moyen  de  réunion  des  plaies ,  pour  remplacer, 
lorsqu’elles  ne  peuvent  être  employées  h  cause  de  la  forme  des  par¬ 
ties,  les  diverses  toiles  agglulinatives  dont  se  sert  la  chirurgie. 

Ajoutons  enlin  que  le  Collodion  est  encore  utilisé  comme  moyen 
de  protection  contre  raclion  des  matières  irritantes  incessamment 
versées  par  les  plaies  fistuleuses,  les  abcès  par  congestion,  les  anus 
accidentels,  etc.  Grâce  à  une  couche  de  vernis,  qu'on  renouvelle  une 


ou  plusieurs  fois  par  jour,  la  peau  située  au  voisinage  de  ces  ouvertu¬ 
res  malsaines  peut-être  eflicace’ment  préservée  de  ces  excoriations  ou 
éruptions  diverses,  et  notamment  de  ces  phlegmasies  érysipélateuses 
qui  sont  trop  souvent  les  fâcheux  résultats  de  ces  contacts  irritants. 

Si  des  inllainmations  et  des  plaies  de  cause  externe,  qui  n’éprou¬ 
vent  d'obstacle  à  leur  résolution  et  à  leur  cicatrisation  que  de  l’ac¬ 
tion  nuisible  de  l’air  ou  d’autres  contacts  irritants,  nous  passons  au 
traitement  des  mômes  affections  de  cause  interne,  nous  verrons  le  Col¬ 


lodion  perdre  déplus  en  plus  de  son  opportunité.  Ainsi résys>ipèle  de  la 
face  no  nous  a  jamais  paru  notablement  modifi  é  par  les  applications 
de  cet  enduit.  Dans  la  variole  discrète,  appliqué  dès  l'apparition  de 
la  pustule,  il  la  comprime,  rcmpôchc  de  s'élever  et  quelquefois  de 
suppurer.  Elle  reste  alors  à  l’état  siliqueux  et  remplie  seulement  de 
cette  matière  plastique  qui  en  forme  le  noyau.  Dans  les  confluentes  il 
ne  s’oppose  pas  â  la  suppuration,  mais,  enfermant  le  pus  qui  s’étale 
et  se  durcit  sous  la  forme  d’une  épaisse  membrane,  il  ne  fait  de  toute 
la  surface  sur  laquelle  on  l’étcnd  qu’une  énorme  phlyclène  et  une 
vaste  ulcération.  Celle-ci  guérit  plus  difficilement  que  les  parties  voi¬ 
sines  découvertes  qui  ont  librement  suppuré  au  contact  de  l'air.  Nous 
en  dirons  autant  de  l'érysipèle  ambulant  des  membres  chez  les  jeu- 
ues  enfants.  Nous  ignorons  jusqu’à  quel  point  on  pourrait  se  servir  du 
Collodion  pour  arrêter  les  hémorrhagies  quelquefois  graves  qui,  chez 
les  enfants  surtout,  ont  pour  siège  des  piqûres  de  sangsues  ou  toute 
autre  surface  d’où  le  sang  coule  en  nappe  d’une  manière  faible,  mais 
continue. 


Si  le  Collodion est  d’une  utilité  assez  précaire  dans  le  traitement  des 
inflammations  cutanées  aiguës  de  cause  interne,  qui  se  rapprochent 
des  fièvres  à  tant  d'égards,  que  faut-ii  en  espérer  contre  les  maladies 
chroniques  de  la  peau,  entretenues,  elles  aussi,  par  une  cause  qui  a 
le  plus  souvent  ses  racines  dans  un  vice  général  de  l'économie, 
comme  cela  se  voit  pour  les  dartres? 

Et  d’aljüi'd,  l’analogie  ne  nous  prévient  pas  en  faveur  de  cetlc  ap- 
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plication .  Nous  Tos’ons,  en  effet,  les  affections  vcsiculeiiscs,  pustu¬ 
leuses  et  sciuamnieuses  de  la  peau  ne  point  s’améliorer  sous  les 
croûtes,  les  pellicules  ou  les  écailles  qui  les  recouvrent.  L’expérience 
clinique  a  sanctionné  celte  contre-indication  naturelle.  Des  essais 
tentés  sur  un  grand  théâtre,  à  Dhôpital  Sainl-Lonis,  n’ont  donné  que 
des  déceptions.  Le  Collodion  n’est  appelé  à  rendre  quelques  services 
que  dans  les  complications  des  dermatoses  chroniques  par  certains 
accidents,  tels  que  gerçures,  excoriations,  inllammations  surajoutées 
et  analogues  à  toutes  celles  qui  hors  de  ces  circonstances  sont  avan¬ 
tageusement  modifiées  par  les  enduits  imperméables.  On  devrait 
peut-être  faire  une  exception  pour  reczéina  clironique  des  jambes 
chez  les  vieillards,  cas  qui  rentre  évidemment  dans  l’indication  que 
fournissent  les  ulcères  aloniques  des  mêmes  parties  pour  le  Col¬ 
lodion. 

Convaincu  comme  nous,  sans  doute,  de  l'inefficacité  du  Collodion 
pur  dans  les  maladies  chroniques  de  la  peau,  Aran  a  eu  l’idée  de 
combiner  à  ce  vernis  divers  agents  médicamenlcnx  plus  ou  moins 
énergiques,  usités  comme  topiques  contre  les  dartres.  Les  quelques 
résultats  déjà  publiés  de  ces  essais  nous  semblent  avoir  une  significa¬ 
tion  moins  favorable  que  celle  qui  leur  est  prêtée. 

On  comprend  difficilement  que  des  médicaments  rendus  insolubles 
parleur  combinaison  avec  le  Collodion  qui  se  dessèche  sous  le  pinceau 
puissent  avoir  avec  les  surfaces  malades  des  affinités  assez  faciles 
pour  e.xercer  sur  elles  quelque  action.  11  serait  sans  doute  plus  sûr 
d’en  enduire  d’abord  ces  parties  et  de  recouvrir  ensuite  le  médica¬ 
ment  d’une  couche  de  Collodion. 

Des  deux  manières  on  ne  voit  pas  trop  bien  les  avantages  de  ce 
'  mode  de  pansement,  excepté  dans  des  circonstances  exceptionnelles 
qu’une  observation  patiente  permettra  sans  doute  de  discerner. 

Pourtant  il  est  des  substances  si  énergiques  que,  môme  combinées 
avec  le  Collodion,  elles  jouissent  de  toute  leur  action.  C’est  ce  qui 
arrive  pour  les  cantharides.  Un  Collodion  préparé  avec  15  grammes 
de  Collodion  et  3  grammes  d’huile  verte  de  cantharides  forme  im 
vésicatoire  des  plus  violents,  qui  produit  la  plilyctène  en  trois  ou  qua¬ 
tre  heures.  Mais  on  a  reconnu  à  ce  mode  d’application  plus  d’incon- 
.  vénienls  que  d'avantages.  Quel  inconvénient,  pour  ne  rien  dire  de 
f  plus,  n’y  a-t-il  pas  à  emprisonner  dans  un  enduit  qui  adhère  trôs- 
1  intimement  un  épispastique  comprimé,  dont  les  produits  ne  peuvent 
soulever  l’épiderme,  et  qui  doit,  indépendamment  de  douleurs  hor- 
-  ribles,  causer  des  désordres  itiflaninialoires  profonds  compliqués  de 
I  la  difficullé  de  lever  l’emplâtre? 

I 

I 

Non  content  d’échouer  dans  presque  toutes  lesphlegmasies  qu’une 
force  morbide  interne  détermine  à  la  peau  et  qui  s'y  épuisent  avec 
leur  cause,  comme  dans  les  phlegmasies  éruptives  aiguës,  ou  s’y  per- 
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pétuentavec  elle  comme  dans  les  dartres,  etc.,  le  Collodion  a  porté 
ses  prétentions  curatives  jusque  sur  les  plilegmasics  viscérales.  C’est 
aux  inflammations  aiguës  des  membranes  séreuses  et  des  paren¬ 
chymes  qu’il  s’est  spécialement  attaqué. 

IM.  le  docteur  Robert  Latour  l’a  exalté  dans  le  traitement  des  ova- 
rites,  des  péritonites  suraiguës,  des  orchites,  etc.,  avec  un  enthou¬ 
siasme  que  quelques  faits  ne  suffisent  jamais  à  allumer chezies  obser¬ 
vateurs  prudents  ou  désintéressés  de  toute  idée  préconçue.  Ce  médecin 
distingué  était,  en  effet,  auteur  d’une  théorie  de  l’inflammalion  avant 
la  découverte  du  Collodion.  Celte  théorie  est  bien  simple,  aussi  sim¬ 
ple  malheureusement  que  la  médication  qui  est  venue  si  à  propos 
la  confirmer  et  être  confirmée  par  elle,  aux  yeux  de  M.  ilohert 
Latour. 

A  l’c.xcepLion  de  la  chaleur  animale,  sur  la  nature  et  le  mode  do 
généi'alion  de  laquelle  l’auteur  ne  s’explique  pas  et  dont  rélévalion 
est  pour  lui  toule  rinflammalion,  les  autres  phénomènes  de  celte 
affection  sont  physiques,  ou,  si  l’on  veut,  de  simples  conséquences 
pliysiques  de  la  chaleur  en  excès  dans  une  partie  enflammée.  Yais- 
seaiix  dilatés,  mouvement  du  sang  plus  rapide,  tuméfaction,  rougeur, 
douleur,  etc.,  tout  cela  suit  de  l’élévation  de  la  température  comme 
dans  un  système  inorganique.  On  voit  que  M.  Robert  Latour  a  pris 
Gelse  la  lettre,  et  qu’y  ajoutant  la  petite  explication  que  peut  lui 
suggérer  tous  les  jours  l’application  de  sa  main  sur  la  houle  de  son 
thermomètre,  U  est  à  même  de  diriger  avec  non  moins  de  facilité  les 
phénomènes  de  l’inflammation. 

Empêcher  la  formation  e.xagcrée  de  la  chaleur  animale,  tel  est  donc 
tout  le  problème  Ihcvapeu tique.  Or  M.  Fourcaull,  recouvrant  d’en¬ 
duits  imperméables  toute  la  surface  de  la  peau  de  certains  animaux, 
afiaihlissait  remarquablement  chez  eux  la  puissance  calorifique.  Ces 
animaux  sc  refroidissaient  beaucoup,  et  divers  genres  de  lésions  pa¬ 
thologiques  se  développaient  ensuite  dans  leurs  viscères.  M.  Robert 
Latour  en  a  conclu,  sans  doute,  que  c’était  par  une  sorte  de  respira¬ 
tion  cutanée  que  se  produisait  la  chaleur  des  parties  sous-jacentes  ; 
que  c’était  par  l'action  de  l’air  atmosphérique  sur  la  peau  du  ventre, 
par  exemple,  que  se  formait  la  chaleur  du  péritoine,  etc.,  et  trouvant 
dans  le’  Collodion  un  vernis  pariai lement  imperméable  à  l’air,  il  a 
vite  jugé  que,  de  môme  que  toute  la  péritonite  consiste  dans  une 
élévation  excessive  de  la  chaleur  péritonéale,  de  môme  tout  le  traite¬ 
ment  de  celte  phlegmasie  devait  consister  dans  la  suppression  du 
foyer  cutané  de  cet  excès  de  chaleur,..  De  lùà  i’application  du  Collo¬ 
dion  sur  la  peau  du  ventre  il  n’y  avait  qu’un  pas.  Celle  théorie,  qui 
ne  mérite  pas  d’ôtre  disculcc,  a  en  certainement  plus  d'influence  que 
l’observation  clinicjuc  sur  la  confiance  exagérée  que  M.  Robert  La¬ 
tour  témoigne  au  Collodion  dans  le  traitement  des  inflammations 
viscérales  aiguës.  Il  faut  examiner  la  question  avec  plus  de  simplicité 
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expérîmenlale  et  (Viiitlépcndance  d’esprit,  L’orcliite,  dont  la  marche 
naturelle  est  assez  bien  connue,  a  fourni  pour  cela  une  occasion  pré¬ 
cieuse,  Or  il  résulte  d’expériences  nombreuses  suivies  avec  soin  par 
MM,  Velpeau  et  Uicord,  que  l'application  du  Collodion  sur  le  scrotum 
des  individus  affectés  d’orchite  ou  d’épididymite  n’ahrége  pas  sensi¬ 
blement  la  durée  de  cette  inflammation.  Les  essais  contradictoires  de 
M.  Bonnafont  ne  suggèrent  pas  des  conclusions  notablement  diffé¬ 
rentes.  Le  Collodion  eût-il  d’ailleurs,  dans  ce  cas,  un  succès  certain, 
que  la  compression  uniforme  qu’il  exerce  sur  les  parties  tuméfiées 
aurait  sans  doute  plus  de  part  à  la  résolution  de  rorchite  que  les 
causes  imaginées  par  M,  Robert  Latour.  N’a-t-on  pas  vanté,  en  effet, 
contre  celte  phlegmasie,  la  compression  par  les  bandelettes  de  dia- 
cbylon?  Et  puis,  M.  Robert  Latour  oublie  de  nous  dire  que  les  ani¬ 
maux  vernissés  par  M,  Fourcault  succombaient  souvent  àdes  pblcgma- 
sics  viscérales.  On  peut  donc  retourner  contre  lui  son  principal 
argument. 

Comment  ne  pas  être  frappé  de  la  différence  profonde  qui  sépare 
les  inflammations  chirurgicales  de  celles  qui  sont  l’objet  spécial  de  la 
médecine,  quand  on  voit  les  premières  supprimées  en  quelque  sorte 
par  la  métiiode  sous-culanée,  par  cela  seul  qu’elles  ne  sont  pas  exfio- 
ÿées;  et  les  secondes  se  développer  spontanément  à.  l’abri  de  l’air  dans 
les  cavités  closes  de  l'organisme  ? 

Nous  sommes  donc  en  droit  de  reproduire,  en  terminant  celte  note 
sur  le  Collodion,  la  pensée  sous  les  auspices  de  laquelle  nous  l’avons 
commencée,  et  de  répéter  que  l’esprit  de  la  médication  antiphlogis¬ 
tique  par  les  enduits  imperméables  doit  être  tout  entier  tiré  du  rap¬ 
prochement  que  nous  venons  de  faire  entre  les  deux  grands  ordres 
d'inflammation.  Les  théories  de  physique  médicale  amusante  les 
mieux  préparées  ne  peuvent  rien  devant  ces  grandes  indications  de  la 
nature  vivante. 

CAOUTCHOUC  ,  ENDUITS  impeiiméables. 

* 

A  côté  du  collodion,  il  faut  placer  tous  les  corps  qui  servent  à  cou¬ 
vrir  la  surface  cutanée  et  à  la  préserver  du  contact  de  l’air.  Seule¬ 
ment  la  théorie  de  l’occlusion  a  changé;  il  y  a  trente  ans,  ce  qu'on 
redoutait,  c’était  l'oxygène,  et  aujourd'hui  ce  sont  les  corps  organiques 
flottant  dans  l’almosphère  qu’on  regarde  comme  dangereux.  Tous  ces 
enduits  protecteurs  ont  donc  pour  but  de  filtrer  l’air,  témoin  le  pan¬ 
sement  ouaté  qui  donne  de  si  beaux  succès. 

Mais  il  ne  faut  pas  abandonner  pour  cela  les  tissus  imperméables 
(jui  retiennent  non-seulement  les  corps  solides,  mais  encore  les  gaz  ou 
tout  au  moins  les  vapeurs. 

Lorsqu’on  applique  sur  une  partie  de  la  surface  cutanée  un  morceau 
de  Caoutchouc  ou  de  tout  autre  tissu  imperméable,  on  provoque  une 
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aiigraenlüüon  de  la  sécrétion  de  la  sueur  dans  cette  région,  et  celte 
sueur,  dont  le  contaclcst  très-bien  supporté  non-seulement  par  la  peau 
saine,  mais  encore  par  les  plaies  même  les  plus  douloureuses,  met  ainsi 
les  parties  couvertes  par  Tenduit  dans  un  bain  permanent  qui  ne  se 
refroidit  qu’à  la  longue. 

Le  Caoutchouc  a  donc  remplacé  avec  avantage  le  cataplasme  elles 
compresses  pour  les  affections  de  la  peau  î  et,  malgré  la  présence  du 
soufre,  il  ne  produit  aucune  douleur  ni  aucune  excitation.  Ajoutons 
que  le  caoutchouc  prend  aisément  la  forme  de  honnet,  de  gant,  de 
chaussette,  se  soude  à  du  linge  qu  on  lave  facilement,  etc,,  et  l'on 
comprendra  tous  les  avantages  qu’on  en  retire  dans  le  traitement  des 
maladies  de  la  peau. 

Cette  suraclivité  de  la  sécrétion  sudorale  en  a  fait  également  un 
topique  précieux  pour  combattre  les  névralgies  et  les  douleurs  pro¬ 
fondes  de  la  tête,  les  arthrites  goutteuses  et  rhumatismales  de  la  main, 
du  genou,  du  pied,  etc. 

L’enveloppement  des  membres  entiers  par  les  tissus  imperméables 
rond  la  sécrélion  sudorale  si  abondante,  qu’elle  peut  suppléer  à  la 
fonction  urinaire  dans  certains  cas  d’anurie  et  permettre  de  guérir, 
par  c.xemple,  des  bydropisics  dues  à  la  néphrite  parenchymateuse  ai¬ 
guë,  et  en  particulier  i'hydropisie  scarlatineuse. 
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ANÏIIELMINTIIIQUES. 


Il  nous  reste  à  étudier  très-brièvement  une  classe  de  médicaments 
auxquels  on  n’attache  en  général  pas  assez  d’importance  :  nous  vou¬ 
lons  parler  desanlhelminthiques.  On  entend  par  anthehninihiques^  les 
médicaments  qui  sont  employés  pour  détruire  et  expulser  les  vers  in¬ 
testinaux  :  ceux  qui  détruisent  les  vers  prennent  le  nom  de  vermiddca; 
ceux  qui  les  expulsent  sont  appelés  vermifuges.  Parmi  les  vermicides, 
tous  ceux  qui  sont  purgatifs  sont  en  même  temps  vermifuges.  Les 
vermifuges  ne  peuvent  former  une  classe  à  port,  attendu  que  ces  sub¬ 
stances  purgatives  jouissent  de  la  propriété  d’expulser  les  vers  intes¬ 
tinaux  non  par  l’action  spéciale  qu’ils  exercent  sur  les  vers,  mais  uni¬ 
quement  parce  qu’ils  déterminent  une  abondante  sécrétion  intestinale 
et  une  augmentation  du  mouvement  péristaltique  qui  entraîne  les 
vers.  D’où  il  suit  qu’on  n’est  pas  fondé  à  admettre  deux  classes  d’an- 
llielminthiqucs,  et  que  ceux-là  seuls  racrilent  ce  nom  qui  e.xercent 
sur  les  vers  une  action  to.xique. 


MEUCURE. 


(Voir  pour  la  matières  médicale,  t.  chapitre  des  Altérants  J) 


Entête  des  antlielminthiqucs  il  faut  placerle  Mercure.  Nous  avons 
dit  dans  notre  premier  volume,  eu  parlant  des  mcrcuriaux,  combien 
était  grande  leur  inilucnce  sur  les  animaux  inférieurs,  et  sur  les  œufs 
et  les  embryons  des  animaux  supérieurs.  On  ex|)lique  aisément  com¬ 
ment  ils  peuvent  tuer  des  vers  contenus  dans  le  canal  intestinal.  On 
administre  ou  le  Mercure  coulant,  ce  qui  est  la  plus  mauvaise  forme, 
ou  l’onguent  mercuriel  réduit  en  pilules,  à  la  dose  de  4  à  S  dccigram- 
mes,  une  ou  deux  fois  par  jour  ;  ou,  mieux  encore,  le  calomel  en  pou¬ 
dre,  à  la  dose  de2  à  5  décigrammes,  un,  deux  cl  jusqu'à  trois  jours 
de  suite. 

Xi  é  ter  tuai)’ e  aïilltebnDillHque  de  lleister  se  préparait  selon  la  formule 
suivante  : 

Mercure  *  . . .  - . . ,  IC  grammes. 
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Éteignez  avec  soin  dans  d:2  grammes  de  mucilage  de  gomme  ara¬ 
bique  et  ajoutez  ; 

Quinquina  en  poudre .  32  grammes. 

Sirop  de  menthe.  ^  q,  s. 

pour  donner  la  consistance  d’un  électuaire.  On  donnait,  matin  et  soir, 
gros  comme  une  noisette  de  cet  électuaire. 

Les  pasiiiles  vermifuges  de  Darihez  ne  contenaient  que  du  calomel 
et  du  sucre, 

Dans  quelques  formules  on  associait  le  calomel  et  le  semen-contra 
comme  dans  l’élecluaire  antbelminthique  de  Yûgler,  dans  lequel  le 
Mercure  et  le  semen-contra  se  trouvaient  réunis  à  la  racine  de  jalap  ; 
enfin,  dans  rélhiops  antimonial  d’Huxliam,  le  Mercure,  le  sulfure 
d’antimoine  et  les  fleurs  de  soufre  étaient  réunis  et  triturés  ensemble, 
et  l’on  donnait  cette  poudre  au.x  enfants  à  la  dose  de  4  à  6  grammes. 

Le  calomel  est  particuliérement  conseillé  dans  le  traitement  des 
ascarides  lombricoïdes  ;  mais  lorsque  l’on  veut  détruire  des  oxyures 
vermiculaires,  qui,  comme  on  sait,  habitent  la  fin  du  gros  intestin, 
il  convient  d’injecter  dans  le  rectum  un  peu  de  mucilage  de  gomme 
ou  de  graine  de  lin  tenant  en  suspension  o  à  20  ccnfigrainmes  de  ca¬ 
lomel,  et  mieux  encore  200  grammes  d’eau  distillée,  dans  laquelle  on 
aura  fait  dissoudre  2  à  10  centigrammes  de  biiodure  de  Mercure,  à 
l’aide  d'une  certaine  quantité  d’iodure  de  potassium. 

Pour  réussir  dans  ce  traitement,  il  ne  faut  pas  oublier  qu’on  ne  tue 
pas  du  premier  coup  tous  les  oxyures  et  tous  les  œufs.  Si  on  se  borne 
à  une  seule  prescription,  on  s’aperçoit  au  bout  de  cinq  à  huit  semaines 
r[u’une  nouvelle  génération  d’oxyures  s’est  développée  et  que  le  trai¬ 
tement  a  été  insulTisaïU.  Mous  avons  l’habitude  de  faire  prendre  le 
traitement  d’abord  trois  jours  de  suite,  puis  trois  fois  de  semaine  en 
semaine,  puis  trois  fois  de  quinzaine  en  quinzaine  et  la  dixième  dose 
un  mois  plus  tard.  De  cette  manière  on  tue  les  générations  nouvelles 
à  mesure  qu’elles  se  développent  et  la  maladie  est  réellement  guérie. 
Sans  cette  précaution,  on  risque  de  voir  les  oxyures  se  perpétuer  pen¬ 
dant  plusieurs  années. 


(Voir  pour  la  matière  médicale,  t.  I,  chapitre  des  Attérants.) 


L’Arsenic  a  été  conseillé  comme  antbelminthique,  et  c'est  en  effet 
un  remède  d’une  puissance  presque  infaillible  ;  mais  comme  il  fait 
courir  quelques  dangers,  tous  les  médecins  sages  y  renoncent,  si  ce 
n’est  chez  les  adultes  atteints  de  tænia.  Dans  ce  cas,  l’acide  arsénieux, 
et  mieux  l’arséniatc  de  soude,  se  donnent  à  la  dose  de  1  à  5  centi- 


U93 
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grammes  par  jour,  dans  un  liquide  mucilagineux.  Deux  heures  après 
que  la  dernière  dose  d’Arsenic  est  prise,  il  faut  administrer  un  pur¬ 
gatif  drastique.  Dans  le  traitement  des  oxyures  vermiculaires,  on 
donne  avec  grand  avantage  un  lavement  dans  lequel  ou  a  fait  dissou¬ 
dre  1  à  5  centigrammes  d’arséniate  de  soude. 


ANTIMOINE. 

(Voir  pour  la  niàtière  médicale,  t.  II,  chapitre  des  Sédatifs 

et  Contro^ Stimulants*} 

L’Antimoine  a  été  conseillé  dans  le  môme  but.  On  prescrivait  la 
limaille  d’Antiinoine  incorporée  à  du  sucre,  à  la  dose  de  1  à  2  déci- 
grammes  dans  le  courant  de  la  journée.  Le  tartre  stibié  est  préférable  ; 
il  se  donne  à  la  dose  vomitive,  et  en  répétant  ce  moyen  deux  ou  trois 
fois  dans  une  semaine,  il  est  rare  qu’on  ne  détruise  pas  la  plus  grande 
partie  des  vers  qui  habitent  le  canal  intestinal. 


ÉTAIN. 


UATlÈaE  MÉDICALE, 


L'Étain,  Stannum  (Jupiter  des  alchi¬ 
mistes),  est  un  corps  simple  métaltiquo, 
d'un  blanc  argentin,  très- mou,  facile  i 
couper  au  couteau,  maUéuble,  et  faisant 
entendre  lorsqu'on  \p  plie  un  bruit  paru* 
culier  nommé  cri  if  Etain.  On  le  rencontre 
dans  la  nature  &  Tétât  natif,  mais  plus 
souvent  combiné  avec  !e  soufre  et  Tü?ty* 
gène.  L'Ëtaîn  que  Ton  rencontre  dans  le 
commerce  est  rarement  pur^  il  contient 
du  cuivre,  du  fer,  mais  surtout  une  grande 
quantité  de  plomb  qui  le  rend  alors  im¬ 
propre  à  Tusage  médical  ;  le  meilleur  et 
le  seul  que  Ton  puîs.se  employer  est  l’É¬ 
tain  de  Malacca,  dit  T£^at«  «/i  chopfiuu^ 
L'Étain  fond  h,  228  degrés,  et  absorbe 
Toxygène  à  une  température  élevée  ;  il 
s'oxyde  également  par  le  contact  de  Tair 
humide  h  la  température  ordinaire, 

L'Étain  s'emploie  en  limaille  et  en  pou¬ 
dre.  La  limaille  s'obtient  à  Taide  d'uno 
râpe  à  bois;  en  faisant  fondre  TÉtain.  le 
versant  dans  un  mortier  de  fer  chauRé* 
triturant  de  suite  et  tamisant  le  métal  re- 
troidij  on  oblientla  poudre  d'Étain. 

L'Élaîn  faisait  autrefois  partie  de  quel¬ 
ques  préparations  inusitées  aujourd'hui, 
comme  V Aftlilieciique  de  PotetiuSf  le  Ü- 
huTfi  fie  Paracelse^  etc. 

Les  préparations  avec  TÉtain  sont  : 


É/ecîuaîre  crÉiam^ 


Pn  :  Poudre  d'Étaîn  l  part* 

Miel . * .  1  — 

Mêlez* 


Rols  d’ Étain* 

Pr*  :  Poudre  d'Étaîn.  * .  *  1  part. 

Écorces  d'oranges  con- 

fltes*  2  — 

Poudre  de  sucre...,*  p,  3. 

Mêlez  (Swediaur,) 

Atnaiÿame  ftÉtain. 

Pr.  :  Étain  pur** t. .  3  part- 

Mercure  coulani, . . . .  1  — 

On  fait  fondre  TÉtaîn  ;  on  ajoute  lo 
mercure  ;  on  fait  un  mélange  exact  et  Ton 
pulvérise  Tamalgame  refroidi* 

On  l'emploie  en  poudre  et  en  éJectuaire* 


Oxyde  d'Élain. 

• 

L’Étaîn  se  combiné  en  deux  propor¬ 
tions  avec  Tûxygène  :  T' le  protoxyde,  qui 
est  d'une  couleur  gris  noirâtre,  blanc  a 
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rétat  (l'hydratn^  inodore,  insipide  ;  on  le 
prépai'e  en  faisant  fondre  riïuin  et  en 
enlevant  la  couche  d'oxyde  au  fur  et  à 
mesure  qu'elle  se  forme;  2^  îc  bioxyde 
ou  acide  stannique,  que  l'on  oblient  par 
raction  de  l'acide  nitrique  sur  l'Étain  ; 
cet  oxyde  est  blanc,  insipide,  et  se  com¬ 
bine  avec  les  bases. 


Suffare  (t Étain* 

(Persulfure  d^Étain,  or  mussif.) 

Il  existe  trois  sulfures  d'Êtain,  dont  un 
seul,  Je  persulfure^  estemployé  ;  il  est  cris¬ 
tallisé  en  paillettes  d*uu  jaune  d’or,  îiisi- 


pîde  et  insoluble  dans  reaii.  On  l'obtient 
par  le  procédé  suivant  : 

Pr,  :  Étain. .  12  part. 

Jlei'Cure.  _ _ _ _ _  G  — 

Fleurs  de  soufre. ..  7  — 

Sel  aumioniac. . .  * .  G  *— 

On  fait  un  amalgame  des  deux  métaux 
que  ron  broie  avec  le  soufre  et  le  sel  am¬ 
moniac,  et  l'on  chaufîe  ce  mélange  dans 
un  matras jusqu’à  ce  qu*il  ne  dégage  plus 
de  vapeurs  blanches  ;  on  casse  celui-ci, 
et  l'on  trouve  deux  couches  :  Tune  infé¬ 
rieure,  d’un  gris  de  plombagine,  qui  est 
du  protosulfure,  rautre  supérieure,  for* 
mée  de  belles  écailles,  qui  est  Tor  mussiG 


THERAPEUTIQUE. 

Ad ration  et  doses.  L’Élain  est,  après  le  mercure,  celui  de  tous 
les  métaux  qui  a  joui  de  la  répuLation  la  plus  grande  comme  anlliel- 
minthique.  Déjà,  au  milieu  du  dix-seplième  siècle,  au  rapport  de  Spren- 
gel,  dans  son  Histoire  de  la  médecine,  la  limaille  d'ÉLain  était  con¬ 
seillée,  môme  contre  le  ttenia,  à  la  dose  de  2  à  4  grammes,  pUisieurs 
jours  de  suite.  De  nos  jours  on  a  été  beaucoup  plus  loin;  Rudolphi 
en  donnait  jusqu’à  oÜ  grammes  dans  un  sirop  ou  dans  un  électuaire. 
Le  sulfure  d’Etain  a  été  conseillé  dans  le  môme  cas,  et  à  la  dose  de  8 
à  IG  grammes. 

V€leciiiairevermifu(jedeSpielmanéi'd\tco(ii]iO%é  de  32  grammes  d  E- 
tain  pur  et  d’autant  de  mercure  que  l’on  amalgamait  ;  puis  on  ajoutait 
32  grammes  de  carbonate  de  chaux  et  autant  de  magnésie,  que  l’on 
incorporait  à  la  conserve  d’absinthe  :  puis  on  ajoutait  une  sufiisante 
quantité  de  sirop  de  menthe. 

Quant  à  la  poudre  vermifuge  de  Briignatelli,  qui  a  joui  d’une  certaine 
célébrité,  elle  n’était  autre  chose  que  le  sulfure  d’ELain.  (Jn  la  pres¬ 
crivait  à  la  dose  de  2  à  4  grammes,  trois  ou  quatre  fois  par  jour,  aux 
personnes  atteintes  de  tænia. 


MOUSSE  DE  CORSE.  SEMEN-CO.MRA.  RACINE 
DE  GRENADIER.  FOUGÈRE  MALE,  etc. 

Tous  les  végétaux  fortement  amers,  en  tôte  il  faut  placer  l’armoise, 
la  tanaisie,  l'absinthe,  l’aurone,  la  santoninc,  sont  doués  de  propriétés 
vermifuges  non  équivoques,  La  fève  de  Saint-Ignace,  la  noix  vomi¬ 
que,  l’angusture,  le  quinquina,  le  Colombo,  le  quassia  amara,  la  gen¬ 
tiane,  jouissent,  dit-on,  des  mômes  propriétés,  ce  qui  est  fort  douteux. 
Nous  ne  nous  arrêterons  pas  à  ces  médicaments  dont  nous  avons  déjà 
traité  ailleurs;  nous  nous  occuperons  d’une  manière  plus  particulière 


SEMI-X-CONTliA, 
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de  la  Mousse  de  Corse,  du  Seineii-contra,  do  la  Fougère  mUo  et  do 
l’écorce  de  racine  de  Grenadier. 


MOUSSE  DE  CORSE- 

Le  fucus  /ichnintbocorlon  ou  .1/ousse  de  Corse  est  im  végétal  que  l’on  re¬ 
cueille  principalement  sur  les  rochers  qui  bordent  la  mer  en  Corse 
et  en  Sardaigne.  La  Mousse  de  Corse  que  l’on  emploie  dans  les  phar¬ 
macies  est  presque  toujours  môlée  de  beaucoup  d’autres  algues  ma¬ 
rines,  qui  d’ailleurs  jouissent  de  propriétés  semblables  aux  siennes. 
L’emploi  de  la  Glousse  de  Corse,  comme  antbelminthique,  semblerait 
remonter  h  une  haute  antiquité  (Mérat  et  Delens,  Dict,  de  »iat,  niéd,y 
t.  IV,  p.  497).  Toutefois,  ce  fut  en  1773  seulement  que,  suivant  Spren- 
gel,  un  médecin  corse,  Stéphanopoli,  fit  connaître  les  propriétés  an- 
Ibelminthiques  de  ce  fucus. 

Cette  plante  n’a  pas  d’amertume  notable.  On  ne  comprend  guère, 
d’après  son  goût  et  d’après  ses  principes  immédiats,  comment  elle 
agit  sur  les  vers.  Le  fait  est  pourtant  qu’elle  est  un  de  nos  meilleurs 
vermifuges.  On  la  donne  aux  enfants  en  décoction  dans  du  lait  bien 
sucré,  à  la  dose  de  4  à  16  grammes.  On  fait  aussi  une  gelée  avec 
le  vin  rouge  et  la  cassonade  blanche,  qui  ne  dégoûte  pas  les  en¬ 
fants  et  qu’on  leur  donne  à  la  dose  de  2  à  3  cuillerées  à  bouche  par 
jour. 


SEMES-COSTRA. 


Dans  le  genre  Artemisia  nous  avons  vu  que  l’armoise  et  i’absintbe 
jouissaient  de  propriétés  antbclminlbiques.  Une  autre  plante,  ou  plutôt 
plusieurs  autres  espèces  du  môme  genre,  comprises  sous  le  nom  com¬ 
mun  de  Ariemàia  sejfiçn-ton/^'o,  sont  évidemment  supérieures  à  l’ar¬ 
moise  et  à  l’absinlhe  comme  antbelminlbiques. 


Le  Semfn-con/m,  abréviation  de  Semen 
cofitca  venues^  e&t  lui  uiéclicanient  com¬ 
posé  de  fragments  d'espèees  d’Aruioiaea 
d*Orieiit. 

Sf'mfh^contrn  du  [^rant  (Sem^n-coulra 
d’Alep  ou  d’Aleïandrie  )  ,  attribué  à 
ÏAiiemiaia jadiïca  et  IM*  Il  pré¬ 

sente  une  teinte  verdâtre  lorsqu'il  est 
récent,  rougeâtre  lorsqu’il  est  an  aient  une 
odeur  forte  et  aroraatique,  une  saveur 
amère  etctiaude.  Ses  capitules  sont  pour 
la  plupart  en  pleine  floraison  * 

S  men-Lùntru  Hnrùarte^  attribué  par 
Batka  â  (/iof/teraia  et  par  Gay 

â  VA*  lafHOso.  il  présente  une  odeur 
moins  forte  que  celle  du  précédent  et 
nue  teinte  grise  due  aux  villosités  qui  re¬ 
couvrent  ses  capitules  non  épanouis  et 
globuleux* 

Différentes  analyses  de  Semen-contra 


ont  été  faîtes  par  Bouillon-Lagrange, 
TromsdorfT,  Herwy,  mais  la  plus  récente 
et  celle  qui  mérite  le  plus  de  conliance 
est  de  Wackciiroder*  11  a  trouvé ^  sur 
lOü  parties,  20  d’un  principe  amer  et  4 
dame  résine  balsamique,  âcre.  Enfin,  plus 
récemment  encore,  Jalin  a  préparé  un 
extrait  très-actif  de  Semen -contra^  qui  se 
donne  à  dose  beaucoup  moindre  que  lu 
poudre  ou  que  Tin  fusion, 
f)n  a  depuis  trouvé  une  matière  cris¬ 
tallisée  qui  a  reçu  le  nom  do  Sanlonine* 
Celte  substance  se  présente  en  cristaux 
aplatis, quadrilatères,  brillants,  incolores, 
insipides,  inodores,  volatils,  insolubles 
dans  Beau,  solubles  dans  Talcool  et  Téther. 
C'est  un  composé  ternaire  ayant  tendance 
à  jouer  le  rôle  ü'acide.  Lu  Satitonine  pos¬ 
sède  k  un  liant  degré  les  propriétés  du 
Semoii-cûiUra. 


nos  ANiüEUlIiNTmQUES. 

Le  Semen-contra  s’aflminislrc  surtout  en  .poudre  à  la  dose  de 
4  à  8  grammes,  dans  l’espace  de  vingt-quatrcjicures,  dans  la  soupe, 
dans  la  bouillie,  en  bols,  en  élecluaire.  On  en  prépare  des  bis¬ 
cuits,  des  dragées,  des  confitures,  du  pain  d’épice.  On  le  prend  aussi 
en  infusion,  0  à  !2  grammes  pour  deux  tasses  d’eau  bouillante  ou  de 
lait. 

Un  moyen  trôs-commode  pour  faire  prendre  le  Semen-contra  aux 
enfants,  consiste  à  recouvrir  les  petits  capitules  de  sucre  comme  on 
le  fait  pour  l’anî's  de  Verdun . 

La  santonine  est  surtout  administrée  sous  la  forme  de  dragées  con¬ 
tenant  chacune  5  centigrammes  de  santonine.  N'oublions  pas  de  si¬ 
gnaler  l'action  fort  singulière  qu’exerce  cette  substance  sur  la  vision. 
A  la  suite  de  son  administration,  les  personnes  qui  en  font  usage 
voient  tous  les  objets  verts  ;  on  n‘a  pas  donné  jusqu’à  présent  d’expli¬ 
cation  satisfaisante  de  ce  phénomène. 

Tout  à  l’heure,  en  parlant  du  mercure  comme  anlhelmîntbîqne,  nous 
avons  dit  que.  dans  l’élcclnaire  de  Vogler,  le  Semen-contra  était  as¬ 
socié  au  mercure,  mélange  très-puissant  à  coup  sûr. 


ïUVCISE  DE  GRENADIER. 


Le  Grenadier  {Pttnica  Gmnatum)  de  la  famille  des  Granatées  (D.  G.) 
est  un  joli  arbuste  des  pays  chauds  placé  autrefois  dans  la  famille 
des  Myrtacées.  Ses  fleurs  épanouies,  connues  sous  le  nom  de  ba- 
hmtes,  et  le  péricarpe  de  ses  fruits  appelé  maUconum  sont  de  bons  as¬ 
tringents. 


L’écorce  de  la  racine  de  Grenadier  a  été,  dans  l’antiquité,  employée 
contre  le  Icenia,  comme  en  témoignent  Dioscoride,  Pline  et  Celse. 
Depuis  l'époque  où  écrivaient  ces  médecins,  on  n’entend  plus  parler 
de  la  racine  de  Grenadier,  si  ce  n’est  au  quatrième  siècle  par  Marcel- 
liis  Empiricus.  Ce  précieux  médicament  était  entièrement  oublié  lors¬ 
qu’un  médecin  de  Calcutta,  Buchanan,  le  rappela  à  rattcnlion  du 
monde  médical.  D’autres  médecins  anglais  en  firent  mention  avec 


éloge  jusqu’au  moment  où  Gomès,  de  Lisbonne,  fit  des  expériences 
suivies  sur  les  propriétés  tænifuges  de  l’écorce  de  racine  de  Grenadier 
et  publia  un  mémoire  qui  fut  traduit,  en  iS23,  dans  le  Juurnal  complé¬ 
mentaire  des  sciences  médicales,  et  popularisa  ce  médicament.  Depuis 
cette  dernière  époque,  il  est  peu  de  médecins,  dans  les  hôpitaux,  qui 
n’aient  eu  quelques  occasions  de  constater  les  admirables  propriétés 
du  Grenadier. 

L'écorce  de  Grenadier  se  donne  en  poudre,  en  décoction,  en  extrait. 
—  En  poudre,  on  l’administre  à  la  dose  de  4  à  8  grammes.  Cette  forme 
est  peu  avantageuse;  mieux  vaut  la  donner  en  décoction.  On  fait 
bouillir  Ci  grammes  d’écorce  fruîcbe  de  racine  de  Grenadier  dans  75U 


FOUGÈRE  MALE.  11^9 

grammes  d'eau,  que  l’on  réduit  à  500  par  rébiillHlon.  Cette  décoction 
se  prendra  en  trois  doses  en  laissant  une  heure  d’intervalle  entre  cha¬ 
que  prise.  Si,  le  lendemain  matin,  le  malade  n’a  pas  rendu  le  tænia, 
on  lui  administre  un  purgalit  drastique,  et  l'on  recommence  ainsi 
trois  fois  dans  l’espace  de  neuf  jours.  Il  est  rare  que  cette  médication 
ne  tue  pas  le  tænia. 

M.  Laboulbéne  a  modifié  un  peu  cette  formule.  Il  fait  prendre  de 
60  à  90  grammes  d’écorce  de  Grenadier  de  Portugal,  qu’on  met  ma¬ 
cérer  pendant  vingt-quatre  heures  dans  deux  verres  d’eau.  Au  bout 
de  ce  temps  on  fait  chauffer  la  macération  d’abord  à  feu  doux,  puis 
à  grand  feu  pour  réduire  la  masse  à  une  seule  verréedece  liquide. 
Cet  apozéme  peut  être  pris  en  une  fois  ;  mais,  si  les  malades  ont  une 
’  tendance  à  vomir,  il  faut  le  faire  prendre  en  deux  fois,  car  il  est  amer 
cl  désagréable. 

Dès  que  le  malade  éprouve  du  malaise  dans  le  ventre,  des  conlrac- 
lions  intestinales,  des  coliques  en  un  mot,  on  donne  hardiment  de 
l’huile  de  ricin  15,  30,  6n  grammes  en  une,  deux  ou  trois  doses  ; 
M.  Laboulbènc  va  au  besoin  jusqu’à  100  grammes. 

Mérat  conseille  le  môme  remède  pour  détruire  les  slrongles  et  les 
ascarides.  —  On  le  donne  utilement  en  lavements  pour  faire  périr  les 
vers  qui  sc  logeut  dans  le  rectum  et  y  occasionnent  de  si  désagréables 
démangeaisons. 

Nous  devons  ajouter  que  l’on  préfère  en  général  l’écorce  fraîche  de 
racine  de  Grenadier  sauvage. 

Mais  il  faut  se  défier  des  Grenadiers  qu’on  achète  au  marché,  car  il 
paraît,  dit  M.  Laboiilbène,  qu’on  est  parvenu  h  greffer  le  Grenadier 
sur  d’autres  plantes,  et  alors  on  ne  sait  plus  quelle  racine  on  admi- 
,  nistre. 


La  Fougère  mâle  {Nefrodium  fifiz  mn$ 
niehard;  Poh/itodiut/i  fihx  ntas^  L*)  est 
une  plante  cryptogame,  de  la  famille  des 
Fougères* 

Le  genre  Neplrrodium  est  caractérisé 
jf  par  Viitfiusyium  rénUorme,  adhérant  par 
.  son  échancrure  Ciiiï  recouvre  cltaque  pe¬ 
tit  groupe  de  capsules.  Ces  groupes  sont 
t  disposés  d'ailleurs  en  série  linéaire  au- 

*  tour  de  lafrondcetde  ses  divisions* 

V  La  partie  essentielle  de  la  Fougère 
j!  mâle  est  le  rhizome  ou  tige  souterraine, 
I  dont  voici  l'analyse  d'après  Morin  ;  huile 
I  volatile,  huile  grasse,  acides  acétique  et 
I  gallique,  sucre  liquide,  tannin,  amidon, 

*  matière  gélatineuse  et  ligneux, 

T  Les  bourgeons  frais^  selon  Pesehier, 
I  contiennent:  huilé  volaille^  résine  brune, 
I  maîière  grasse  solide,  huile  grasse,  prin- 
!  cipes  coLoi’ants  vert  et  vert  rougeâtre, 
extractif* 


Le  principe  actif  est  de  nature  oléü-ré- 
sineuse  ;  pour  le  retirer,  un  fait  usage 
de  l’étiier  qui  est  un  bon  dissolvant. 

Eu  I  rance  on  se  sert  des  souches  ou 
rhîüomes, 

La  Foiiifère  mâle  a  été  vantée  par  les 
anciens  comme  fort  efficace  dans  le  trai¬ 
tement  du  tænia.  Le  fameux  remède  de 
NouiTer  contre  le  ver  solitaire  avait  pour 
base  de  la  Fougère*  Ou  donne  cette  ra¬ 
cine  en  déco  Uon  h  la  dose  de  S  à 
gruiniues,  et  mémo  jusqu'à  et  (;4  gram¬ 
mes  dans  IjtKJO  gratnnies  d'eau  que  l'üu 
réduit  à  la  moitié  par  rébiilUtion.  Cette 
décoction  est  prise  soit  pure,  soit  coupée 
et  convenablement  édulcorée,  pour  com¬ 
battre  non-scnieniont  le  tænia,  mais  en¬ 
core  les  autres  vers  qui  liabitent  le  canal 
alimentaire* 

Üii  prépare  une  huile  de  Fougère  en 
prenant  des  souclies  de  Fougère  mâle 
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que  l’on  réduit  en  poudre  et  que  l'on 
épuise  par  i'éilier  avec  rcnionnoir  de  Ro- 
biqneL  Ou  distille  et  l’on  oblîent  une 
Imite  dans  la  propoilion  de  50  grammes 
h  peu  près  pour  5Ü0  giammcs  de  Feu- 
gère. 

Poscliier^  de  Genève,  prépare  cette 
oléo-résine  avec  dos  bourgeons  de  Fou¬ 
gère* 

L’oiéo-résine  est  un  remède  plus  puis¬ 
sant  encore  que  Fécorce  do  grenadier 
dans  te  trailement  du  tænia.  Voici  sa 
préparation  : 

EXTRAIT  ÉTIltîrtÉ  DE  FOI  GÈnF  MALE^  EXTRAIT 
OLÉÜ- nLSIXEUX  RE  FÛLGELE  UALB. 

(Ejitraclum  æt/iericum  Fi/icü 

Fdiizomes  de  Fougère  mâle  mondés  des 

parties  les  plus  anciennes  et  récem¬ 
ment  séchés.  * . *  !/JüO 

Éther  sulfurique  2^Ül;0 

néduîsfîz  les  rhizomes  en  poudre  de* 
mi- line  ;  traitez  la  poudre  par  déplace¬ 
ment  :  recueillez  la  liqueur  et  filtrez  en 
vase  clos*  Distillez  à  une  très-douce  cha¬ 
leur^  dans  le  bain-mane  d'un  petit  alaiii- 
bîc,  en  vous  assîîjettîssant  aux  précau¬ 
tions  indiquées  pour  U  rectification  de 
l'éther^  alin  d’évitertoute  comamaication 
entre  le  feu  et  le  récipient. 

Versez  le  résidu  de  la  distillation  dans 
une  capsule  que  vous  maimiendrez  pen¬ 
dant  quelque  temps  au  bain- marie  en 
agitant  coniiiiuellement  afin  de  volatiliser 
le  restant  de  Féilier. 

Güti servez  le  produit  dans  un  flacon 
fermé, 

M.  Kirn,  pharmacien  à  Asnières,  pré¬ 
conise  la  méthode  suivante  pour  ta  pré¬ 


paration  de  Fextrait  éihéré  de  Fou* 
gère  mâle, 

r  Employer  les  rhizomes  de  Fougère 
mâle,  distingués  avec  soin  des  autres 
espèces  i  ftminny  aspleriîum 

spinulosum* 

Se  servir  de  préférence  de  ceux 
d'Alsace  comme  donnant  un  produit  plus 
aromatique  et  un  rendement  supérieur. 

S""  Les  récolter  en  juillet,  aoûti  sep¬ 
tembre. 

Pour  obtenir  la  poiidre  et  l'avoir  de 
I  tel  le  couleur  verte,  il  faut  rejeter  ab¬ 
solument  toutes  les  parties  du  rhizome 
que  leur  couleur  indiquera  comme  trop 
anciennes  ou  ayant  déjà  subi  un  com¬ 
mencement  d'altération  ;  il  faut  ensuite 
enlever  â  raide  d"tm  couteau  les  écailles 
l  oliacécs  qui  entourent  la  base  des  f  ron¬ 
des  et  les  parties  noirâtres  du  rhizome  : 
puis  faites  sécher  â  une  température  qui 
ne  doit  pas  dépasser  40".  Six  à  huit  jours 
suffisent  à  la  dessiccation  ;  on  réduit  alors 
les  rluzomes  en  une  poudre  qui  prendra 
lino  belle  teinte  verte,  la  conserver  dans 
des  vases  bonchés  liermétiquement  â  IV 
bri  de  la  lumière  et  de  rhumidîté. 

Pour  préparer  Textrait  de  Fougère 
mâle,  on  introduit  la  poudre  ainsi  prépa¬ 
rée  dans  un  appareil  h  déplacenn*rU 
connu  sous  le  nom  d’flpp/  w/  rh  Gni- 
boiif  t.  On  éimisc  la  poudre  par  derétlier 
absolu  d’une  densité  de  0,12iï  h  15" 
complètement  privé  d'alcool  et  d’eau,  on 
distille  les  liqueurs  obtenues,  et  le  résidu 
est  porté  au  bain-marie  pour  y  perdre 
toute  trace  d'éiber. 

L’extrait  ainsi  oUienu  sera  de  la  con- 
si'tance  d'une  huile  épaisse  d'une  cou¬ 
leur  mi  foncé-  11  aura  une  odeur  fü  rle- 
nient  aromatique  et  tout  à  fait  caracté¬ 
ristique^ 

Le  rendement  sera  do  9,5  pour  lOO. 


Tfflpiiia.  L’homme  est  sujet  à  contracter  plusieurs  espèces  de  vers 
cesloîdes  {xecToç,  feston)  ce  sont  le  tænia  solium  ou  (ænia  mmé, 
le  tænia  mediocanell^ita  ou  (ænia  inermiSj  tænia  inerme  ou  sans 
crochets,  enfin  le  botriocephalus  Wus  ou  bolriocéphale  large.  Les  deus: 
premiers  vers  se  rencontrent  le  plus  ordinairement  en  France,  en 
Afrique  et  dans  certaines  contrées  de  l’Asie  ;  le  hotriocéphale  est 
plus  commun  en  Suisse  et  particulièrement  ü  Genève.  Avant  la  guerre 
de  1870,  le  tænia  le  plus  ordinaire  de  Paris  était  le  teenia  solium,  tan¬ 
dis  que  dans  l’est  de  la  France,  en  particulier  à  Strasbourg,  le  ^a?/î?a 
inermü  était  le  plus  fréquent. 

Depuis  la  guerre  de  1870  les  choses  ont  changé  à  Paris.  Tout  d’a¬ 
bord  le  tænia  est  devenu  beaucoup  plus  commun  ;  les  médecins  des 
hôpitaux  l'avaient  remarqué,  mais  le  fait  a  été  établi  d’une  manière 
positive  par  M.  Itegnauld,  directeur  de  la  Pharmacie  centrale  des  hôpi¬ 
taux.  Dans  une  lettre  adressée  à  Besnier,  secrélaire  général  de  îa 
Société  médicale  des  hôpitaux,  nous  trouvons  les  chiffres  suivants  qui 
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indiquent  la  moyenne  de  la  consommation  annuelle  de  tænicidcs 
dans  les  hôpitau.'c  de  Paris. 


Moyenne  anTiueHe  îi[ûycîine  ani^tiËile 
nvaut  18“0,  api'ès  ÎS70, 


nvaut  18“0, 


Kousso* .  . . . * .  *  * , 

Semeuces  de  coui^ges...  * . 

Écorce  de  racine  de  grenadier 
Rliizùme  de  fougÈï*e 


Ce  n’est  pas  tout,  le  lænia  a  augmenté  de  fréquence,  il  est  vrai, 
mais  celte  augmentation  n’a  pas  porté  également  sur  les  deux  es¬ 
pèces  de  tænia.  Nous  avons  signalé  les  premiers  que,  depuis  la  guerre, 
la  fréquence  du  lænia  inermis  avait  augmenté  singulièrement,  si  bien 
que  depuis  cette  époque  nous  n’avions  guère  rencontré  que  le  tænia 
inermiset  presque  plus  le  lænia  solium  ou  armé, 

II  n’y  a  pas  à  craindre  que  nous  ayons  fait  erreur  et  pris  pour  des 
tænia  inermis  des  lænia  armés  ayant  perdu  leurs  crochets.  Tous  ces 
vers  ont  été  examinés  scrupuleusement  au  microscope  et  il  n’y  a  pas 
de  danger  de  tomberavec  un  pareil  examen  dans  l’erreur  possible  que 
M.  Laboulbène  a  eu  raison  de  signaler. 

Nous  avons  remarqué  en  outre  que,  parmi  ces  tænia  inermis,  les  uns 
ont  la  tête  blanche  et  les  autres  la  tête  noire  par  le  fait  d’une  pigmen 
talion  qui  entoure  les  ventouses,  mais  nous  ne  saurions  dire  si  cette 
coloration  indique  une  différence  d’âge  ou  de  provenance. 

A  quoi  faut-il  maintenant  attribuer  celte  augmentation  dans  le 
nombre  des  tænia  et  particulièrement  celle  du  tænia  inermis'* 

On  croit  aujourd’hui  que  l’on  ne  contracte  le  lænia  qu’à  partir  du 
sevrage  et  que  l’enfant  en  est  e.xempl  tant  qu’il  sc  nourrit  exclusive¬ 
ment  avec  le  lait  de  sa  nourrice. 

On  admet  en  outre  pour  le  tænia  la  génération  alternante,  de  sorte 
que  quand  l’homme  avale  des  œufs  de  lænia  libres  ou  môme  enfer¬ 
més  encore  dans  le  proglottis  ou  cucurbitain,  ces  ceufs  ne  donnent 
naissance  qu’à  des  vers  vésiculaires  cysticerques,  cœnures  ou  échino- 
coques  qui  vont  se  fixer  le  plus  ordinairement  dans  le  foie,  le  cer¬ 
veau  et  exceptionnellement  dans  l’intérieur  de  l’œiL  Chez  le  porc, 
cette  multiplication  est  plus  facile  et  les  vers  vésiculaires  se  logent 
dans  tous  les  organes  et  vont  même  se  fixer  dans  le  tissu  cellulaire 
sous-muqueux  et  particulièrement  sous  la  langue  où  vont  les  re¬ 
chercher  les  experts  qui  portent,  pour  cette  raison,  le  nom  de 
fjayeurs. 

Si,  au  contraire,  l’homme  introduit  dans  ses  voies  digestives  des 
cysticerques  provenant  d'un  herbivore,  bœuf  ou  porc,  il  se  dévelop¬ 
pera  dans  son  intestin  un  lænia  qui,  on  ne  sait  trop  pourquoi,  est  le 
plus  ordinairement  unique,  d’où  le  nom  de  ver  soliiaire^  bien  que  quel¬ 
quefois  on  en  ait  rencontré  deux  et  même  plusieurs. 

Les  lænia  de  l’homme  proviennent  ordinairement  du  bœuf  et  du 
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porc.  Depuis  les  observations  de  Leuckart  on  a  reconnu  que  le  tœnia 
armé  vient  du  porc  et  que  le  lœnia  mermis  vient  du  bœuf  et  du  veau. 
On  s’expliquera  maintenant  la  plus  grande  fréquence  du  fœnia  inerme 
d'abord  par  l’introduction  de  la  viande  crue  dans  la  Thérapeutique 
(Voyez  dans  le  tome  1"  l'article  Viande  crue),  et  en  second  lieu  par 
la  mode  qui  s’est  répandue  de  manger  la  viande  de  moins  en  moins 
cuite;  tandis  que  dans  l’armcc,  où  la  viande  n'est  consommée  que 
bouillici  lever  solitaire  ne  se  rencontre  pour  ainsi  dire  jamais. 

M.  Collin  a  montré  en  effeLque  les  garnisons  françaises  ne  sont  autant 
dire  jamais  éprouvées  par  le  lœnia,  mais  qu’il  n’en  est  pas  de  même  do 
l’armée  d’Afrique,  enlin  que,  dans  l’expédition  de  Syrie,  un  tiers  du 
corps  d’armée  a  été  atteint  de  tccnia.  L’armée  d'expédition  de  Chine  en 
a  été  infestée  comme  le  sont  les  troupes  anglaises  envoyées  dans  les 
Indes. 

Il  est  facile,  avec  un  peu  d’attention,  de  distinguerun  tœnia  inerme 
d'un  tænia  armé  lorsqu’on  possède  le  sujet  entier  ou  seulement  la 
tête.  -Mais  il  est  intéressant  de  savoir  si  le  diagnostic  différentiel  ne 
peut  pas  être  fait  plus  tôt. 

Lorsqu’un  malade  présente  des  troubles  nerveux  du  tube  digestif, 
gastralgies,  boulimies,  coliques,  accompagnés  de  points  douloureux 
lixes  avec  sensation  de  mouvements  vermiculaires  des  circonvolU’ 
lions,  de  sortes  de  reptations,  avec  des  vertiges,  des  obnubilations, 
quelquefois  une  toux  analogue  à  celle  des  hystériques,  qu’il  y  a  des  dé¬ 
mangeaisons  au  pourtour  de  la  bouche  et  del’anus,  il  faut  se  rappeler 
l’ancien  adage  clinique  :  7'œniatn  eogîta  ;  il  faut  y  songer  surtout  en 
face  d’attaques  épileptiformes  qui  n’ont  pas  les  caractères  francs  de 
l’épilepsie. 

(juoiciu’il  en  soit,  le  diagnostic  ne  devient  positif  que  si  le  malade 
a  rendu,  soit  spontanément,  soit  à  la  suite  d'un  purgatif  ad  Aoc,  des 
cucurbilains  dont  on  aura  reconnu  la  nature,  et  qu’on  n’aura  pas  pris 
pour  tels  ces  rubans  de  dépouille  épithéliale  ou  ces  débris  alimentaires 
qui  leur  ressemblent.  Une  fois  le  diagnostic  du  tenia  confirmé,  M.La- 
boulbène  a  donné  le  moyen  de  reconnaître  si  l’on  a  affaire  à  un  tœnia 
inerme  ou  à  un  tænia  solium  avant  même  que  la  tête  n'aitété  rendue. 
Si  le  malade  rend,  en  dehors  des  garde-robes,  des  fragments  de  tænia 
par  cucurbilains  isolés,  il  est  à  peu  près  certain  que  le  malade  est 
atteint  du  lœnia  inerme,  tandis  que  le  tænia  solium  n’est  rendu  que 
pendant  la  défécation,  avec  les  garde-robes  et  par  fragments  beau¬ 
coup  plus  grands.  Le  diagnostic  deviendra  tout  à  fait  certain  si  les  cu- 
curbitains  sont  larges  et  si  les  pores  génitaux  qui  sont  sur  les  bords 
ne  suivent  pas  une  alternance  régulière,  mais  présentent  cinq  à  six 
pores  génitaux  d’un  côté,  puis  plusieurs  de  l’autre,  au  lieu  d’un  à 
droite,  puis  un  è  gauche,  d’une  manière  régulière.  Enfin  les  œufs  ren¬ 
fermés  dans  le  cucurbilain  ou  proglottis  sont  ovales  si  le  tænia  est 
inerme  et  sphériques  si  le  tænia  est  armé. 
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FOL’GÈRE  MALE, 

Uno  fois  le  tænia  diagnostiqué  et  môme  spécifié,  comment  doit-oa 
s’y  prendre  pour  le  faire  rendre?  Il  faut  d’abord,  autant  que  pos¬ 
sible,  choisir  le  moment  où  le  malade  en  rend  spontanément.  Si, 
au  cojitraire,  le  malade  a  rendu  par  un  Irailement  récent  la  plus 
grande  partie  de  son  ver,  il  vaut  mieux  attendre  plusieurs  mois 
pour  qu’il  se  soit  développé  de  nouveau.  Une  fois  qu’on  a  décidé 
d’employer  un  lœnicide,  il  faut  vider  le  tube  digestif  pour  facili¬ 
ter  l’opération  et  la  recherche  du  ver.  On  y  arrive  en  mettant  le 
malade  à  la  diète  lactée  la  veille  au  soir  ou  en  ne  lui  donnant  qu’un 
potage  maigre  et  des  confitures  ou  bien  des  compotes  ;  enfin,  en 
faisant  administrer  le  lendemain  matin  un  lavement  entier  avant  de 
donner  le  vermifuge. 

Le  ténicide  que  nous  employons  le  plus  fréquemment  est  l’extrait 
élbéré  de  bourgeons  et  de  rhizomes  frais  de  fougère  mâle,  auquel 
nous  associons,  suivant  l'exemple  deM.  Créquy,  une  certaine  dose  de 
calomel. 

M,  Limousin  a  préparé  pour  cet  usage  des  capsules  de  gélatine  qui 
renferment  chacune  Ü«^,50  d’extrait  de  Fougère  et  cinq  centigrammes 
de  calomel.  On  donne  au  malade  IG  de  ces  capsules,  soit  8  grammes 
d'extrait  de  Fougère  et  0®%80  de  poudre  de  calomel  à  lu  vapeur. 

Le  malade  prend  ces  capsules  deux  par  deux  toutes  les  dix  mi¬ 
nutes.  Cette  opération,  commencée  à  sept  heures  du  malin,  est  termi¬ 
née  vers  neuf  heures. 

Deux  heures  après,  le  malade  commence  à  aller  à  la  garde- robe, 
il  a  en  général  quatre  i  cinq  garde-robes  dans  l'espace  de  deux  heures. 
Dès  la  seconde  ou  la  troisième  garde-robe  le  ver  est  rendu.  Comme 
le  tube  digestif  était  préalablement  débarrassé,  le  ver  est  facile  à  dis¬ 
tinguer  et  si  l’on  prend  une  certaine  précaution,  indiquée  par  le 
docteur  Créquy,  le  ver  est  rendu  en  totalité  d’une  seule  pièce.  Cetlo 
précaution  consiste  à  faire  aller  le  malade  à  la  garde-robe  dans  lui 
seau  plein  d’eau,  de  sorte  que  la  partie  du  ver  qui  sort  la  première 
flotte  dans  l’eau  et  ne  lire  pas  par  son  poids  sur  celle  qui  est  encore 
dans  l'intestin.  De  cette  manière  le  ver  ne  se  casse  pas  et  la  lôte  rete¬ 
nue  au  reste  de  la  masse  se  trouve  facilement.  Nous  insistons  sur  cette 

f 

T  précaution  parce  que  si  le  ver  se  casse  on  risque  de  ne  pas  voir  la 
tête  et  de  ne  pas  savoir  si  elle  a  été  rendue.  Cela  est  d’autant  plus 
important  que  les  phénomènes  nerveux  persistent  quelquefois  après 
l’c-xpulsion  du  ver  et  qu’on  ne  saurait  plus  alors  si  l’on  a  guéri  réelle¬ 
ment  le  malade. 

:  Il  est  à  remarquer  que,  dans  ce  cas,  le  calomel  agit  beaucoup  plus 

f  promptement  que  lorsqu’il  est  donné  seul  et  que  son  action  est  aussi 

^  beaucoup  plus  promptement  terminée. 

m 

,  Au  bout  de  deux  heures  tout  est  fini  et,  vers  une  heure,  le  malade 
peut  déjeuner  comme  d’habitude. 
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Los  feuilles  de  FougÈre  sont  maintenant  généralement  substituées 
la  balle  d’avoine  pour  coucher  les  enfants;  outre  qu’elles  exhalent 
une  odeur  très-agréable,  elles  agissent  utilement,  dil-on,  sur  la  santé 
des  enfants,  en  les  préservant  des  alleclions  veniiineuses. 


BnAÏÈRE  AXTIIELMINTUIQUE  OU  K0US30. 


firayer  anthelminthka  (Rosacées).  Ce  sont  les  Heurs,  ou  pour  mieux 
dire  les  inflorescences  de  cet  arbre,  que  les  .\byssins  emploient  sous 
les  noms  de  A'ousso,  Kivèo,  Coüsso,  Coso,  ïlabbi  et  CaboU^  noms  don¬ 
nés  au  lænia,  que  cctlc  substance  tue  et  expulse. 

Celle  substance  vient  d’Abyssinie  ;  telle  que  nous  la  connaissons  en 
Europe,  elle  a  l’aspect  de  fleurs  de  tilleul  brisées,  elle  possède  une  sa¬ 
veur  fade,  niucilagineusc,  puis  âcre  ;  son  odeur,  qui  se  développe  au 
contact  de  l’eau  cbaude,  rappelle  un  peu  celle  des  fleurs  de  sureau. 

Le  Kousso  s’emploie  en  poudre,  à  la  dose  de  15  à  20  grammes,  dé¬ 
layée  dans  250  grammes  d’eau  bouillante  ;  on  laisse  infuser  une  demi- 
heure  et  l’on  fait  avaler  le  tout,  poudre  et  liquide,  au  malade.  Commo 
le  Kousso  provoque  la  soif  et  qu’il  faut  éviter  de  boire,  M.  Boggio  fait 
sucer  le  jus  d’un  citron.  Les  Abyssins  associent  un  purgatif  au  Kousso; 
cela  est  inutile  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas,  car  cette  sub¬ 
stance  détermine  le  plus  souvent  des  évacuations  ;  toutefois,  si  celles- 
ci  n’avaient  pas  lieu  une  heure  après  l’administration  du  médicament, 
on  pourrait  donner  une  bouletlîe  d’eau  de  Sedlitz, 

Le  Kousso  ne  détermine  ni  fièvre  ni  coliques;  la  tète  du  tænia,  qui 
est  sous  la  forme  d’un  lil  très-mince  terminé  par  une  espèce  de  ven¬ 
touse,  n’est  expulsée  en  général  qu’à  la  troisième  ou  quatrième  éva¬ 
cuation  ;  le  plus  souvent  une  dose  suffit,  mais  au  besoin  on  peut  la 
rc itérer  sans  inconvénient. 


La  poudre  de  Kousso  a  une  saveur  nauséeuse  qui  rend  son  adminis¬ 
tration  difficile.  Un  pharmacien  de  Paris,  M.  .^lentel,  a  imaginé  de  la 
granuler  avec  du  sucre  ;  ainsi  préparée,  rien  de  plus  simple  que  de  la 
faire  prend i-e  môme  aux  enfants.  Dans  trois  cas,  M.  Gérin-llozc  l’a 
trouvée  efficace. 


SAORIA.  TATZÉ. 


M.  Strohl,  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Strasbourg,  a  fait 
connaître,  dans  ces  dernières  années,  deux  nouveaux  tænifuges  exo¬ 
tiques,,  le  Sam'ia  et  le  Taizé.  Ces  deux  inédicamcnis  proviennent  de 
l’Abyssinie,  qui  a  déjà  fourni  le  kousso.  Nous  donnerons,  d’après  la 
GazHlû  médicale  de  Paris,  quelques  détails  sur  ces  deux  remar¬ 
quables  tænifuges. 

1®  Le  Saoria  {mnarja)  est  le  fruit  mùr  et  desséché  du  macsa  {bacobo- 


SAOniA. 


TATZÉ. 
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tnjs)pkla,  llachstetter,  ot  non  du  maesa  lanceùlaia,  Forskal.  Ce  fruit 
est  une  drupe  ovoïde,  de  couleur  jaune  verdiUre.  Il  a  à  peu  près  le 
volume  du  poivre  ;  sa  saveur  est  d’abord  un  peu  aromatique,  huileuse 
et  astringente,  et  laisse  quelque  temps  après  dans  rarrière-gorge  une 
sensation  d’âcreté  assez  persistante. 

D’après  M.  Schimper,  ces  fruits,  frais  ou  desséchés,  sont  le  meilleur 
et  le  plus  sûr  tænifuge.  Leur  dose,  à  l’état  de  dessiccation,  est  de  32  ù 
44  grammes;  on  les  réduit  en  poudre,  que  l’on  administre  dans  une 
purée  de  lentilles  ou  dans  de  la  bouillie  h  la  farine.  Ce  médicament 
détermine  des  purgations,  tue  et  expulse  le  ver  en  entier,  et  n’ exerce 
que  peu  d’influence  sur  la  santé,  ce  qui  n'a  pas  lieu  pour  le  kousso. 
Le  Saoria  existe  dans  toutes  les  parties  de  l’Abyssinie  et  pourrait 
probablement  Être  cultivé  en  Europe  et  y  devenir  indigène. 

La  saveur  du  médicament  est  désagréable  pour  les  uns,  elle  est 
néanmoins  facilement  supportée  ;  elle  est  peu  marquée  chez  les  autres 
et  dans  tous  les  cas  beaucoup  moins  répugnante  que  celle  de  la  poudre 
de  fougère  et  de  la  décoction  de  racine  de  grenadier.  11  y  a  peu  d'elTets 
locaux  qui  se  bornent,  en  général,  à  quelques  coliques  et  une  purga¬ 
tion  modérée  jamais  suivie  de  diarrhée.  Le  Saoria  exerce  une  action 
spéciale  sur  Turine  ;  ilia  colore  en  violet.  Cet  effet  paraît  provenir 
d'une  matière  colorante  particulière. 

Voici  le  mode  d’administration  formulé  par  M.  Strohl  :  régime  mo¬ 
déré  la  veille,  une  soupe  le  soir  ;  le  lendemain  à  jeun,  30  grammes  de 
poudre  de  Saoria  délayés  dans  un  liquide,  une  infusion  quelconque 
sucrée  ou  non.  Les  nausées,  s’il  s’en  présente,  pourront  Être  calmées 
par  de  légers  aromatiques.  Ordinairement  deux  ou  trois  heures  après, 
il  y  aura  des  selles  liquides  dans  lesquelles  on  Irouvera  le  tænia  mort. 
'S’il  ne  survenait  pas  de  purgation,  on  administrerait  de  i’huilc  de  ricin 
dans  le  courant  de  la  journée.  Ucgime  doux  le  jour  même  ;  le  lendemain, 
si  les  selles  ont  été  rares  et  si  les  voies  digestives  ne  sont  pas  fatiguées, 
on  peut  déterminer  quelques  évacuations  pour  chasser  les  restes  du 
tænia  qui  n’auraient  pas  été  expulsés  la  veille.  Si  la  tôle  manque,  rien 
ne  s'oppose  à  une  nouvelle  administration  quatre  ou  huit  jours  après 
la  première. 

On  trouve  depuis  quelque  temps  dans  le  commerce  un  médica¬ 
ment  désigné  sous  le  nom  de  Tacnifuge  Puy.  C’est,  dit- on,  un  extrait 
hydro-alcoolique  de  Saoria,  de  semences  de  courge,  de  citron  et  de 
pourpier.  Cette  préparation  doit  être  dissoute  dans  l’eau  pour  l’ad- 
minislrcr. 

S®  Les  fruits  appelés  Tatzé  {rarch)  sont  produits  par  un  arbuste  de 
la  famille  des  Myrsinées,  le  mynim  afvkana,  L. 

Ce  fruit,  de  la  grosseur  du  genévrier,  est  une  drupe  monosperme 
par  avortement,  à  noyau  crustacé,  glabre,  libre,  de  couleur  brun  rou- 
'gcàtre,  à  saveur  d’abord  moins  aromatique  et  biiilcuse  que  celle  du 
:  Saoria,  plus  astringente,  mais  développant  beaucoup  plus  vite  dans 
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rarritîi'c-gorge  une  sensation  d’âcrcté,  de  grattement  et  de  brûlure  plus 
intense  et  plus  persistante. 

fil.  ScUimper  dit  que  ces  fruits  frais  ou  secs  sont  un  tænifuge  puis¬ 
sant.  La  dose  ordinaire  des  fruits  secs  est  de  13  grammes,  tout  au 
[)liisde  24,  réduite  en  poudre  et  délayée  dans  de  l’eau.  La  dernière 
dose  ne  doit  être  donnée  qu’à  des  personnes  de  constitution  robuste. 
Celte  plante  est  plus  répandue  que  la  précédente  :  elle  s'acclimaterait 
probablement  en  Europe. 

Ce  médicament  est  pris  avec  plus  de  répugnance  que  le  Saoria.  Quel¬ 
quefois  il  y  a  des  vomissements,  jamais  de  coliques  :  l’etfet  purgatif 
n'est  pas  constant.  Rarement  il  produit  des  accidents  généraux.  Il  est 
lænicide  et  semble  également  avoir  une  action  sur  Turine  qu’il  rend 
très-foncée. 

Le  Tatzé  est  un  tænifuge  puissant,  supérieur,  dît-on,  à  nos  vermi¬ 
cides  indigènes  en  général  quant  à  l’aclivité,  cl  supérieur  au  grenadier 
en  particulier  par  son  administration  plus  facile  el  plus  innocente. 

Quant  au  mode  d’administration,  il  faudrait  le  donner  réduit  en 
poudre  et  délayé  dans  de  là  tisane,  une  infusion  aromatique,  de  l’eau 
simple  ou  sucrée  ;  si  trois  ou  quatre  heures  après  il  n’a  pas  déterminé 
de  selles  ou  si  les  selles  produites  ne  renferment  pas  l’entozoairc,  on 
administre  riiuile  de  ricin. 

La  dose  moyenne  est  de  quinze  grammes. 

MOUCENNA. 

Après  ces  deux  nouveaux  tænifuges,  nous  devons  dire  aussi  un  mot 
d’un  troisième  appelé  Moucenna,  Mucena,  Mussentia,  Mussanna,  sur  le¬ 
quel  M.  le  docteur  Burguières  nous  a  communiqué  la  note  suivante  : 

L’écorce  de  l’arbre  appelé  par  les  Abyssins  ii/oucenan  est  considérée 
en  Abyssinie  comme  le  remède  par  excellence  pour  tuer  et  chasser  le 
taenia. 

Le  kousso,  dont  les  Abyssins  font  grand  usage,  n’est  regardé  par 
eux  que  comme  un  palliatif.  Ils  en  avalent  périodiquement  chaque  mois 
une  certaine  dose  pour  empêcher  le  ver,  dont  beaucoup  d’entre  eux 
sont  attaqués,  de  prendre  un  trop  grand  développement,  et  pour  se 
conserver  dans  un  état  qui,  à  leurs  yeux,  est  le  type  de  la  santé.  Le 
lænia,  maintenu  ainsi  dans  certaines  limites  de  développement,  est 
regardé  par  eux  comme  une  sorte  d’émoncloire  salutaire.  Quand, 
par  suite  d’incommodités  ou  d’accidents  plus  graves,  ils  vculentse  dé¬ 
barrasser  tout  à  fait  du  tænia,  ce  qui  se  fait  alors  dans  le  plus  grand  ^ 
secret,  ils  prennent  3  ou  4  onces  d’écorce  de  Moucenna  bien  pulvéri-  | 
sée  cl  mêlée  à  une  certaine  quantité  de  miel,  ayant  soin,  la  veille  du 
jour  où  ils  prennent  ce  médicament,  de  garder  La  diète.  Au  bout  de  | 
quelques  heures  le  tæuia  est  rendu,  non,  comme  cela  a  lieu  avec  les  j 
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autres  tænifuges,  en  fragments  rubanés  plus  ou  moins  longs,  mais 
sous  forme  de  bouillie  caîllebottée. 

L’écorce  de  Moucenna  est  connue  et  appréciée  depuis  longtemps 
en  Égj-pte;  mais,  jusqu’à  ces  derniers  temps,  les  voyageurs  venant  de 
FAbyssinie  n’en  apportaient  que  rarement  et  en  très-petite  quantité. 
On  peut  aujourd’hui  s'en  procurer  assez  facilement.  «  J’ai  eu  plusieurs 
fois  l’occasion,  dit  M.  Burguières,  de  constater  son  efûcacité  et  son 
mode  d’action,  soit  chez  des  Abyssins  habitant  le  Caire,  soit  chez  des 
Égyptiens  indigènes,  soit  même  chez  des  Européens.  Je  citerai  en  par¬ 
ticulier  le  cas  d’une  dame  anglaise  résidant  au  Caire,  et  chez  laquelle 
ie  lænia  avait  produit  des  accidents  très-graves,  notamment  un  com¬ 
mencement  d’ascite.  Deux  doses  de  Moucenna,  administrées  sous 
forme  d’extrait,  l’ont  rapidement  et  radicalement  guérie.  » 

M.  Courbon,  chirurgien  de  marine,  a  publié  un  travail  très-intéres¬ 
sant  sur  les  tœnicides  abvssiniens  ;  M.  Fournier  a  soutenu  une  thèse 
fort  remarquable  sur  l’étude  botanique  des  mômes  plantes.  Dans  ce 
travail,  le  Moucenna  est  attribué  à  VAlùizzia  anthelminl/iica,  de  la  fa¬ 
mille  des  Légumineuses. 

Le  Moucenna  forme  avec  le  miel  un  magma  difliciie  à  avaler,  qui 
provoque  du  dégoût  et  souvent  des  vomissements;  mais  c’est  le  seul 
accident  produit  par  ce  médicament,  qui  ne  donne  jamais  de  coliques. 
.Ainsi  que  nous  le  disions  tout  à  l’heure,  on  peut  le  donner  sous  forme 
d’extrait;  mais  il  faudrait  étudier  le  meilleur  mode  de  préparation  de 
cet  extrait. 

M.  Schimper,  qui  a  recueilli  des  renseignements  très-précis  et  très- 
précieux  sur  les  anlhelminthiques  abyssiniens,  et  qui  a  été  pendant  de 
longues  années  consul  d’Angleterre  à  .Adcn,  ajoute  au  Kousso,  auSao- 
ria,  au  Tatzé  et  au  Moucenna  les  plantes  suivantes  : 

Le  Habbe  Tsebakho,  oxalts  anthelmiulhica  (.\.  Brown),  oxalidées; 
on  emploie  les  bulbes  ; 

2®  Le  Ilabbe  Zelim,  jasininum  floribundum  (A.  Brown),  jasminées  ; 
on  se  sert  des  feuilles  ; 

3“LeBolbida,  ce/osifl  of/oensfi  (Hoche),  famille  des  Amaranthacées; 
on  fait  usage  des  feuilles,  des  fleurs  et  des  fruits  ; 

4*  Le  Roman,  punita  granntum  ;  V  écorce  de  la  racine; 

5*  L’Angoga,  plante  indéterminée;  fruit; 

ti®  Le  Ogkert,  macroso/m  (Hoche),  famille  des  Caryophylléos ; 
la  racine. 

Un  médecin  allemand  a  ajouté  à  celte  longue  liste  l’Aibatsjago  ou 
Medjamedgo,  produit  d’origine  inconnue  et  très-employé  également 
par  les  Abyssins.  Enfin  on  a  cité  également  les  écorces  de  Geo/froya 
surinamensis  et  vicrmù. 
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SUIE. 

dans  notre  premier  volume,  noiis  avons  parlé  des  propriétés 
vermifuges  de  la  Suie:  (ju’il  nous  suffise  de  répéter  ici  que  les  lavements 
préparésavec  une  décoction  de  Suie  sont  fort  utiles  pour  combatlre  les 
ascarides  qui  assiègent  rextréniité  de  l’intestin.  Quant  aux  strongles  et 
aux  vers  qui  habitent  restomac  et  rintestin  grêle,  on  les  expulse 
souvent  avec  facilité  en  faisant  prendre  au  malade  une  espèce  de  café 
préparé  avec  7  grammes  de  café  torréfié  en  poudre  et  pareille  dose  de 
Suie.  On  édulcore  convenablement,  et  les  enfants  n'ont  pas  autant  de 
répugnance  à  avaler  ce  médicament. 


K.4MALA. 

Le  Kamala  est  le  nom  indien  d’une  poudre  rouge  qui  provient  des 
capsules  du  liotlera  tînetoria^  employée  en  teinture  depuis  fort  long¬ 
temps.  C’est  M.  D.  ITanbury  qui  nous  a  fait  connaître  celle  substance, 
M.  Guibourt  et  M.  Dorvaut  l’ont  décrite  ;  Anderson  en  a  extrait  une 
substance  qu’il  a  nommée  lioltkrine. 

Malgré  les  observations  de  MM.  Mackennon,  Anderson  et  Arthur 
Lcared,  le  Kamala  a  été  peu  employé.  Nous  l’avons  vu  administrer 
deux  fois  sans  succès  à  l’hôpitai  des  Enfanls-lMalades. 

M.  Blondeau  a  fait  rendre  un  tænia  avec  23  grammes  de  teinture. 
Le  malade  n’a  éprouvé  ni  dégoût  ni  coliques  (Société  de  thérapeu¬ 
tique,  28  avril  I8T5  ). 

Formes  et  doses. 

Poudre  ;  I  i  12  grammes  en  suspension  dans  un  liquide* 

Tdntïtre  alcoolique  (Anderson), 

Pr,  :  Kamala,  - - *  *  ,*  *  grammes* 

Alcool  rectifié,.. ... _ ...  ÜSÛ  — 

■» 

Faites  macérer  et  passeï. 

Dose  ;  4  à  IG  grammes  dans  une  potion  aromatiséCi 


SPIGÉLIE  AXTOELMISTUIQUE  (SPIGELIA  ASTQEUIINTUICa). 


Plante  de  la  famille  des  Ceniîanées, 
Elle  nous  Tient  de  l’Amérique  du  Sud, 
du  Brésil,  de  Cayenne;  «lie  est  commune 
aux  Antilles  ;  ses  feuilles  desséchées  sont 
d'un  vert  foj>cé,  d'une  odeur  analogue  fi 
celle  des  racines  d'arnica  et  pyrèthre  j 
leur  saveur  est  àci^e  et  amère, 

Bennewyn  considère  ïaSpigélie  comme 
le  remède  par  excellence  pour  détruire 
les  vers  intestinaux. 


Décoction  de  Spigéhe  anthelmînthiqm* 
Pr,  :  Spigélie  finement  découpée.  32  gr. 

Faites  bouillir  dans  un  vase  couvert 
pendant  un  bon  quart  d’heure  dans  suffi¬ 
sante  quaniiié  d'eau  pour  obtenir  environ 
250  grammes  de  colature,  et  après  décan¬ 
tation  on  ajoute  CO  gratumes  de  sirop  de 
fleurs  de  pécher  ou  de  mûres# 


CITROUILLE. 
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Dans  les  f.tats-Unis  d’Aniérîqiiet  on  se  pensaire  de  Kow-York  : 
sert,  pour  exputsei  les  loiiibrics,  de  riiuîle  Pr.  :  Huile  de  Cliénopode. .  10  gouttes, 

de  Cliéuopode.  Voici  la  formule  du  dis-  Sirop  simple...*..,..  30  gramm. 


CITROUILLE. 


Los  semences  de  Citrouille  {Cucur'hùa  Pqio)  ont  été  recommandées 
depuis  trente  ans  comme  ayant  des  propriétés  tæ.nifnges. 

En  I8Î5,  Brunet  communiqua  à  la  Société  de  médecine  de  Bor¬ 
deaux  deux  observations  de  guérison  du  tîenia  obtenue  par  la  pâte 
de  semences  de  courge.  Peu  de  temps  après,  Sarraméa  présenta  à  ta 
même  Société  deux  lænias  qu’il  avait  fait  rendre  par  ce  même  moyen. 
Un  peu  plus  tard  (en  1832),  Brunet  put  annoncer  à  la  môme  Société 
qu’il  as'ait  administré  ce  remède  23  ou  30  fois  avec  succès. 

Mongenay,  Cazin,  Girard  (de  Marseille),  avaient  obtenu  également 
des  guérisons.  Notre  collègue  M.  Yidal,  médecin  de  l’hôpital  Saint- 
Louis,  s’est  débarrassé  de  la  môme  maladie  en  prenant  un  looch  com¬ 
posé  de  100  grammes  de  semences  de  citrouille  et  de  30  grammes 
d’huile  de  ricin. 

Celte  médication  est  à  peu  près  réservée  aux  enfants  pour  lesquels 
on  fait  des  loochs  avec  addition  de  13  à  43  grammes  de  semences 
pilées  ;  puis  on  leur  fait  prendre  deux  heures  après  une  dose  de 
10  à  13  grammes  d’huile  de  ricin  (Roger,  Archambault). 

Ce  remède  est  rarement  employé  chez  l'adulte.  La  raison  de  cet 
abandon  est  que  la  semence  de  Citrouille  a  une  action  peu  fidèle, 
aussi  discute-t-on  pour  savoir  quelle  en  est  la  partie  active.  M.  Ilé- 
rard  croit  que  c’e.st  l’amande,  M,  Lelièvre  (de  Chatou)  pense  que 
le  principe  actif  est  dans  la  gemmule,  M.  Heckcl  croit  que  ce 
principe  se  trouve  dans  l’endoplèvre,  c'est-îi-dirc  dans  cette  pellicule 
verdâtre  qui  enveloppe  ramamie  (Académie  des  Sciences,  23  sep¬ 
tembre  1H73). 

iM.  Heckel  attribue  précisément  les  insuccès  qu’on  a  éprouvés  dans 
certains  cas  à  ce  qu’on  a  administré  des  semences  dépouillées  de  la 
deuxième  membrane  verte. 

Pour  démontrer  que  c’est  bien  celte  pellicule  qui  est  la  partie  active, 
M.  Heckel  l’administre  exclusivement.  Pour  l'obtenir,  il  faut  monder 
les  semences  quand  elles  sont  sèches.  On  recueille  alors  cette  mem¬ 
brane  dans  la  proportion  de  3  pour  100  en  poids,  rapport  qui  exige, 
comme  on  le  voit,  10  grammes  de  semences  pour  fournir  30  centi¬ 
grammes  de  la  membrane. 

Pour  l’obtenir,  on  fait  bouillir  dans  l’eau,  pendant  dix  minutes 
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environ,  les  semences  décortiquées,  et  alors  il  suffit  de  presser  la 
graine  entre  les  doigts  pour  détacher  Tendoplèvre. 

Une  fois  celle  membrane  desséchée,  on  la  pulvérise  et  on  la  mé¬ 
lange  avec  quantité  suffisante  de  sucre  et  de  gomme  pour  en  faire  des 
pastilles  qui  sont  prises  par  le  malade  après  l’ingestion  de  30  grammes 
d’huile  de  ricin.  En  général,  le  lænia  est  expulsé  dans  la  soirée. 

M.  Heckel  est  allé  plus  loin  et  a  cherché  à  extraire  la  matière  active 
de  cette  membrane.  Il  est  arrivé  à  isoler  une  résine  qu’il  a  nommée 
pépo-résine.  Une  dose  de  de  celte  résine  en  6  pilules,  sans 

addition  d’huile  de  ricin,  suffirait  ordinairement  pour  tuer  le  tsenia. 
Cette  dose  de0®'’,75  de  résine  représente  17  grammes  de  membrane 
verte  ou  SSO  grammes  de  semences  décortiquées. 
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Nous  traiterons  dans  cette  partie  :  1“  des  poids  et  mesures;  2*  de  la 
manière  d’exprimer  la  quantité  des  substances  à  prescrire  dans  les 
formules  ;  3“  de  l’évaluation  du  poids  des  cuillerées,  verrées,  pincées, 
poignées,  etc.  ;  4“  des  divers  compte-gouttes  et  de  l'évaluation  en 
poids  des  gouttes,  suivant  les  difTérents  liquides. 

La  pharmacopée  française  fait  exclusivement  usage  de  mesures  et 
de  poids  établis  suivant  le  système  métrique  décimal. 

Le  gramme  ou  unité  de  poids  équivaut  à  1  centimètre  cube  d’eau 
distillée  à  son  maximum  de  densité,  c’est-à-dire  à  4  degrés. 

Les  multiples  de  l’unité  de  poids  sont  établis  suivant  le  système  dé¬ 
cimal,  ils  représentent  cette  unité  multipliée  par  10,  400,  4,000, 40,001); 
ils  se  nomment  :  décagramme,  hectogramme,  kilogramme,  myria- 
gramme. 

Les  sous-mulliples  représentent  le  gramme  divisé  par  40,  400,  4,000, 
40,000,  et  ils  se  désignent  par  les  mots  :  décigramme,  centigramme, 
milligramme,  di.x-milligramme. 

Les  unités  de  gramme  sont  distinguées  par  la  virgule  placée  à  droite 
des  chiffres  : 

1,00  =  I  gramme. 

.  2,00  =  2  grammes. 

20, Cm  —  20  grammes. 

100,00  =  100  grammes  ou  hectogramme, 

1,000,00  =  1,000  grammes  ou  kilogramme. 

Los  sous-muUîples  du  gramme  s'expriment  d’une  manière  opposée, 
les  chiffres  sont  placés  à  la  droite  de  lu  virgule  ; 


0,t  =  1  dücigramme. 

0,4  =  4  — 

0,fi  =6  — 

Le  centigramme,  ou  la  centième  partie  du  gramme  et  la  dixième 
du  décigramme,  s’exprime  par  des  chiffres  placés  à  droite  des  déci- 
grammes  : 

0,01  =  1  centigramme. 

0,04  =4  — 

0,08  =  8  — 

Le  milligramme  est  la  millième  partie  du  gramme,  la  centième  du 
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clôcigramme  et  la  dixième  du  centigramme  ;  on  le  représente  en  pla- 
^•ant  les  cliillres  à  la  droite  du  centigramme  : 


0,0ri5  =  5  milligrainmca. 
e.OÜO  =  9  — 

Un  changement  opéré  dans  la  position  de  la  virgule  peut,  comme 
on  le  voit,  produire  des  différences  considérables,  qui  peuvent  deve¬ 
nir  la  cause  d’erreurs  graves  dans  le  dosage  des  substances  vénéneuses; 
aussi  pensons-nous  qu’il  serait  plus  sage  de  faire  disparaître  dans  les 
formules  la  virgule  et  d’écrire  les  mots  gramme,  décigramme,  centi¬ 
gramme,  milligramme  en  toutes  lettres. 


POIDS  MÉDICINAUX  ÉTRANGERS. 


La  livre  médicinale  étrangère  est  toujours  de  12  onces;  Fonce  se 
partage  en  8  gros  ou  draebmes,  le  drachme  en  3  scrupules.  Le  scru¬ 
pule  vaut  tantôt  20  grains  et  tantôt  24  grains. 


SCROFULE 

PAYS. 

LlVJtE* 

OKCE. 

GROS* 

J» 

J.* 

GRAIX.  ' 

de 

2a  graine. 

tl* 

24  grdifil. 

giauim. 

gfaraiïi, 

grAiiifli. 

'  giamoi. 

gramen. 

gratnDi. 

Esnacne . . . . . . 

a44,K32 

3  s,  735 

3,532 

1,137 

.  __ 

0,0498 

1‘oscane, ,  *  ^ . . , ,  » . ,  ^ ^ , 

aaoiâîD 

28,rJ3 

3,530 

lil73 

0,0491 

ilüine.  ....... 

331),  iÜÜ 

2:1,205 

3,533 

1,ITI 

— 

0,049 

Angleterre, 

373,01)0 

31,09 

3,H80 

— 

1 ,295 

0,0647  , 

Autriche* . .  * _ _ 

420,820 

25,000 

4,383 

— ^ 

l,4ül 

0,073 

Allemagne  et  Russie. . 

357,9(13 

29,830 

3. 7  28 

— 

1.242  i 

0,0622 

Prusse*,  . . . . . . 

437,72 

29,233 

3j6ûi4  ' 

— 

1,218 

0,069 

Hollande  et  Belgique. 

363,0  U 

30ï75'l 

3,814  , 

— 

1,281 

0,064 

Suède. .. 

3âC,37 

29,637 

3.712 

1 ,237 

0,0618 

Piémont*  ....«.«n**#  «*,,.*,, 

307'4io 

25^017 

3,202 

î'OGT  i 

0,053  . 

ÉVALUATION  EN  POIDS  DES  CUILLERÉES»  YERIiÉES,  POIGNÉES,  PINCÉES»  ETC*, 

POUR  LES  substances  SUIVANTES  : 


Cne  cuillerée  à  café  d'eau  commune  équivaut  à . . 

—  d'eau  distillée  à,  . . 

Une  cuillerée  ordinaire  d'eau  commune  à . . . 

d  eau  distillée  #*»■*»*' »■  .**■» 
Une  cuillerée  à  café  de  sirop  froid  (à  B.)  h, * 

—  ordinaire  de  sirop  froid  (à  3ïi®  B.)  - - - -  - .  * 

Uiie  cuillerée  à  café  de  magnésie  calcinée»  de, . . * 

—  ordinaire  de  magnésie  calcinée,  de., 

Une  verréo  équivaut  à  huit  cuillerées  ordinaires,  ou.  ,  ♦  * . . 
Une  tasse  équivaut  à  peu  près  à*  * 

Un  bol  à  deux  tasses  ou  ik*  . . . . 

Une  poignée  de  feuilles  ou  de  racines  . * 

“  de  semences  de. . . . * . . . . . .  *  - 


5^^  ,00 


4 

,50 

20 

,00 

10 

,00 

6 

,00 

25 

,00 

70 

à  75  cent. 

3 

,50  à  4  gr 

ICO 

,00 

200 

,00 

400 

,00 

40 

,00 

70  h  80 

POSOLOGlti:. 
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Une  piacée  dè  feuilles  équivaut  à. ...  -  * . .  5®''  >00 

^  de  fleurs  équivaut  à,  .  2  ,00 

Un  oeuf  de  poule  équivaut  eu  moyenne  i - -  61  ,00 

--  le  blanc . 40  ,00 

—  ïe  jaune,  ,  20  ,00 

Une  amande  mondée  équivaut  à.  * .  ,  *  - . . .  l  ,00 


lîEStRES  DE  CAPACITÉ  POCB  LES  LÏQIIDES, 

Les  mesures  de  capacité  sont  le  litre  et  les  divisions  décimales. 


(  I  litre  équivaut  ,  1  décimètre  cube. 

i  1  décalitre  =  di3t  litres . 10  décimètres  cubes. 

'  !  liectolitre  —  cent  litres .  100  décimètres  cubes, 

1  décilitre  —  dixième  du  litre, *  lüO  centimètres  cubes, 
T  l  centilitre  =  centième  du  litre,,  10  centimètres  cubes* 

1  millilitre  =  millième  du  litre.. .  1  centimètre  cube. 


POIDS  d'un  UTEfi  Oü  DENSITÉ  DES  DIVEttS  LIQUIDES  DONT  LES  NOMS  SUIVENT, 


grammes. 


Eau  distillée. . .  1 ,000 

Acide  acétique  le  plus  concentré.  I,0C3 

—  chlorhydrique  saturé  à 

froid,  1^210 

—  cyanhydrique. . .  fîOG 

nitrique  à  4  équi val,  d’eau É  1,422 

—  —  monohydraté, , . .  *  1 ,520 

—  sulfurique  (66®  Baumé) . , , .  1,847 

Alcool  absolu,  7115 

—  du  commerce  à  85“  centési¬ 

maux,  850 

faible  (eau-de-vîe)  à  60“  cen¬ 
tésimaux,*  .  914 

Ammoniaque  liquide  (2S“Bauiué),  917 

Chloroforme*.  p, .. .  1,480 

Éther  acétique.. . . . 914 

—  sulfurique  pur, . .  T20 

fJuile  de  foie  de  morue . .  920 

—  d'amandes  douces..,».,..  017 

^  de  baleine.,,,,., .  923 


grammes. 

lluile  de  faîne.  P, ,  0(8 

—  de  lin.* . .  940 

^  d'olive, .  915 


“  de  pavot, ,  929 

—  de  ricin, . . .  Oit 

—  volatile  de  citron . . .  *  S47 

—  —  de  térébcntljine.* ,  870 


Lait  de  vache,  .  1,032 

—  d'ànesse. . . 1,035 

de  brebis 1  ^0 1 0 

—  de  chèvre*  1,034 

Petit-lait  de  vache  clarifié.  1^026 

Sulfuré  de  carbone.,  1,271 

Vin  de  Bordeaux, , , ,  * . . . .  * ,  994 

—  de  Bourgogne,  .  . .  992 

—  de  Sladèro, *.,,,,*,*,**.,.*  990 

—  de  Malaga . .  1,05C 

Vinaigre  blanc  d'Orléans. . .  1,013 

—  distillé. . IjÜüO 


Pour  compléler  ces  tableaux,  nous  donnerons  aussi  les  signes  an¬ 
ciens  que  roïi  trouve  dans  les  vieux  ouvrages  i 


Il  signe  de  ta  livre  ou  500  grammes* 

5  signe  do  ronce*  3 1  ,25 

3  signe  du  gros  ou  drachme.  3 

O  signe  du  scrupule . . . .  1  ,20 

Gr  signe  du  grain  ^ .  54  milh 

B  signe  de  déml. 


Hîj  équivaut  à  deux  livres. 

^iv  équivaut  à  quatre  onces, 
Jvj  équivaut  à  six  gros, 
al  équivaut  à  un  scrupule, 
Grx  équivaut  à  dix  grains, 

2 B  équivaut  h  une  demi- once. 


t 


}  ‘ 


^  «i 


I 


I 


l 


I 


Depuis  l’enfance  de  la  médecine,  les  médicaments  liquides  très-actifs, 
ou  ceux  qui,  pour  des  raisons  diverses,  doivent  être  administrés  à  pe¬ 
tite  quantité,  sont  dosés  par  gouttes;  il  est  même  résulté  de  cette  iiabi- 
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tilde  et  de  cette  nécessité  une  appellation  particulière  d’un  groupe  de 
iiiédicamcnls;  telles  sont  les  gouttes  céplialiques  anglaises,  les  gouttes 
noires,  les  gouttes  utérines,  les  gouttes  d’aconiline,  amères,  alcalines 
d'IIamilton,  anthclmintUiques,  autiarlliriliqucs  de  Terrier,  blanches, 
calmantes,  allemandes,  d’or  de  Lamothe,  calmantes  de  Grindle,  cor¬ 
diales  de  Warner,  des  jésuites,  de  Wallier,  Diéna,  de  Lancastre,  pur¬ 
gatives  dePope,  des  quakers  de  Rousseau,  de  Sydenham,  etc.,  etc. 

On  peut  dire  qu’en  général  les  médicaments  dosés  par  gouttes  pré¬ 
sentent  une  aclion  telle  qu’il  y  aurait  un  certain  danger  à  augmenter 
la  quantité  prescrite,  ou  un  inconvénieul  à  dépasser  le  nombre  indi¬ 
qué  dans  les  formules. 

Le  plus  souvent,  ce  sont  les  pharmaciens  ou  les  médecins  qui  sont 
appelés  à  opérer  la  répartition  par  gouttes  du  médicament  prescrit,  et 
alors  l’habitude  de  ce  genre  de  dosage  est  une  garantie  de  l’exactitude 
de  l’opérateur  ;  mais  il  arrive  aussi  que  le  malade  ou  les  personnes 
qui  le  soignent,  moins  experts,  se  trouvent  dans  l’obligation  décomp¬ 
ter  des  gouttes,  et  alors  rien  n’égalc  leur  embarras,  si  ce  n'est  la  ma¬ 
ladresse  et  l’inexactitude  avec  lesquelles  ils  arrivent  à  remplir  la 
prescription  du  médecin.  Nous  pourrions  citer  de  véritables  empoi¬ 
sonnements,  résultat  de  pareils  erreurs  de  dosage. 


Procédé  etnployè  pour  compter  les  gouttes. 

Toutle  monde  connaît  le  procédé  employé  pour  compter  les  gouttes; 
il  suflit  d’avoir  fait  quelques  expériences  à  l'aide  de  celte  méthode  pour 
être  convaincu  de  sa  défectuosité;  en  effet,  lorsqu’une  goutte  s’échappe 
de  l’espace  ménagé  entre  le  goulot  d’un  flacon  et  son  bouchon,  le  vo¬ 
lume  des  gouttes  et  conséquemment  leur  poids  dépend  : 

1®  De  la  capacité  plus  ou  moins  grande  du  flacon; 

2®  De  l’habileté  de  ropéraleur, 

3®  Du  diamètre  du  goulot. 

Il  arrive  souvent,  en  effet,  que  les  pharmaciens  les  plus  habiles 
laissent  échapper  des  filets  de  liquide  ou  quelques  gouttes  de  plus  que 
celles  qui  ont  été  prescrites. 

Quant  à  l’influence  de  la  capacité  du  flacon,  voici  les  résultats  de 
DOS  expériences  à  ce  sujet  : 


'  POIDS  DB  20  COÜTTE3  d'EAU  $’ÉGH.4PrA;sT  b’ü.\  FLACON*. 

De  4"  de  1“,  de  500*',  de  350*',  de  135*',  de  30*', 

2,45  ^2,15  1,35  I.ÎO  1,25  1,20 

Ces  différences  ne  tiennent  pas  uniquement  à  la  capacité  du  flacon, 
mais  plutôt  au  diamètre  du  goulot  par  où  se  fait  l'écoulement  des 
gouttes.  Disons  tout  de  suite  qu’on  croit  en  général  que  le  poids  d’une 
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goutte  d’un  liquide  est  en  raison  directe  de  îa  densité  de  ce  liquide, 
tandis  qu’au  contraire  il  résulte  de  nos  expériences  qu’il  n’existe 
aucun  rapport  entre  le  poids  d’une  goutte  d’un  liquide  et  la  densité 
de  celui-ci. 

Les  causes  qui  peuvent  faire  varier  le  poids  d'une  goutte  qui  tombe 
d’un  goulot  sont  les  suivantes  : 

1“  La  section  de  la  colonne  liquide; 

2“  Les  différences  de  cohésion  de  ce  liquide. 

Et  ces  variations  se  produisent  toujours,  quelle  que  soit  l’habileté 
de  la  main  qui  fait  couler  ces  gouttes. 

Pour  obtenir  avec  un  môme  liquide  des  gouttes  d’un  volume  cons¬ 
tant  et  d’un  poids  toujours  égal,  il  faut  de  toute  nécessité  : 

«  Que  la  veine  liquide  qui  donne  naissance  à  la  goutte  soit  de  môme 
section,  c’est-à-dire  que  la  partie  mouillée  par  le  liquide  ait  toujours 
«ne  môme  surface.  » 


DOSAGE  PAR  GOUTTES. 

Pour  obtenir  dans  le  dosage  à  la  goutte  un  mesurage  réglé  par  un 
écoulement  intermittent  des  liquides,  le  Codex  donne,  comme  appa¬ 
reil,  sinon  des  plus  précis,  mais  au  moins  d’une  e,xactitude  suffisante, 
le  suivant  :  c’est  un  petit  ballon  muni  d’une  tubulure  latérale  dont  le 
diamètre  intérieur  est  convenablement  réglé,  et  qui  permet  au  liquide, 
moyennant  une  légère  inclinaison,  de  couler  goutte  à  goutte  et  avec 
une  grande  régularité. 

On  considère  l’appareil  comme  bien  réglé  lorsqu’à  la  température 
de  plus  de  i6  degrés,  20  gouttes  d’eau  distillée  pèsent  1  gramme  à 
'  moins  de  5  centigrammes  près. 


POillS  COnitESPONOAKT  A  30  GOUTTES  UBS  LIQVJDES  Cl-Al>hfc3,  OBIEHUCS 
AVEC  LE  COUPTE-GOUTTES  POUR  LEQUEL  2Ü  GOUTTES  u'eAU  DISTILLÉE  =  1  GRAMME. 


grammes. 

Addo  chlorhydrique  k  1,17*  *.*»  OfibO 

—  nitrique  à  1^42...*.,.*...  0,861 

—  sulfurique  &  1^84.  . .  0,700 

Alcool  Oû*’ 0t33S 

—  absolu,  .*,.*,*•.*--*• i *  *  0*311 

—  sulfurique  (eau  de  Rabel),  0,300 
Alcoolat  de  mélisse  **,******...  OjSSO 

Alcoolature  ü*acomt  . .  0^331 

Ammoniaque  à  23^  * _ 0,900 

Chloroforme^  0,370 

Elher  suirurique  pur-  _ _  0,2riâ 

iluile  de  croton.  * . . 0>410 


graomica* 

Huile  volatile  de  menthe  poivrée,  0,400 

—  de  térébeiuliîne.p  *  A ,  _  0,38S 

Laudanum  de  Rousseau . .  * . ,  0^571 


—  de  Sydenham . .  0,388 

Liqueur  d’irûirmann.**  -  -.,***,**  0,294 

Teinture  d’arnica. 0^340 

—  de  belladone .  **...,**,  0,391 

—  de  castoreum,  0,357 


de  colchique  (bulbesi* ,  0,3:  G 

—  (semences) .  0,390 

de  digitale - -  0,344 

éihérée  de  digiule,...,  0,270 


t 


Nous  y  ajouterons  le  tableau  suivant  : 
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rOlDS  APPnOXDIATIP  DÉ  20  GOüTTES  DE  DIFFÉRENTS  LIQUIDES  A  UNE  TEMPÉriATiTRÉ 

DE  +  15  DEGRÉS,  d'apres  COffiCmè  DE  DÜRSAULT. 


gramme  g. 


Soude  caustique  à  3C“ .  1,250 

Sirop  h  35*  ïlaumé. i,l 11 
Eau  dîàtilléej  eau  sucrée* .  .***.,  1,000 

Liqueur  de  Fowlcr. . ,*.,*.*.*,  0,36S 

Glycérine .  * . . . . . * .  * _ _  0,837 

Acide  cyanhydrique  au  1/3* ,  * ,  * .  0^804 

Eau  de  fleurs  d'oranger^ .  ^ .  *  -  * ,  *  0,760 

Vinaigre  blanc. . . . 0,7Cü 

Liqueur  de  van  Swieten.*.*  **.*,.  0,0GG 

Etlier  acétique* . . 0,513 

Huile  de  ricin.  2,4t:5 

—  d’œillette .  0,434 


—  d'olïve,  huile  d’amandes 

douces . .  Oj421 

—  de  croton, . . . 0,414 

—  camphrée,  baume  tranquille  0,408 

Teinture  de  valériane. . . . . .  •  0,3SO 


grammef* 


Alcool  nitrique.  ,  0,'i77 

Chloroforme. . . .  0,370 

Laudanuro  de  Sydenham*  0,533 

—  de  Rousseau _ _  0,571 

Éiher  sulfurique  pur. ...........  0,263 

Liqueur  d'Hoffmann,.,* _ _  0,21M 

Teiature  de  belladone. . .  0,391 

—  de  digitale.,  0,344 

—  de  colchique  (bulbes)...  0|356 

—  de  castoréum*. .  * _ 0,352 

—  élliêrée  de  castoréum. ,  0,243 

—  d^aloès.  . . 0^344 

—  d’arnica.  . . .  *  0,310 

Alcool  de  cochléaria.  0,363 

Alcoolature  d'aconit, . .  0,307 

Essence  de  menthe* ... _ _ _  * . .  0,400 


Nous  indiquerons  encore  les  procédés  généralement  employés  pour 
compter  les  gouttes. 


Compte- goût  (es  allemand. 

Depuis  quelques  années  il  nous  est  venu,  dit-on,  d’Allemagne  un 
inslruinent  que  l’on  trouve  chez  tous  les  verriers  :  il  sert  pour  les  li¬ 
quides  actifs  prescrits  par  gouttes»  mais  il  est  plutôt  destiné  à  être 
délivré  par  le  pharmacien  à  ses  clients  que  pour  s’en  servir  lui-môme. 

Ce  compte-gouttes  a  la  forme  d’une  cornemuse  ;  il  se  lient  debout 
par  sa  grosse  extrémité  ;  une  tubulure  placée  sur  la  panse  sert  à  in¬ 
troduire  les  liquides.  Après  avoir  appliqué  berméüquement  le  ponce 
sur  celle  ouverture,  ou  renverse  l’instrument»  et  le  liquide  s  écoule 
goutte  à  goutte  par  le  tube  effilé,  si  on  laisse  la  tubulure  ouverte,  et 
l’écoulement  cesse  aussitôt  qu’on  la  ferme  ;  de  sorte  qu’en  levant  et 
abaissant  alternativement  le  pouce,  il  s’écoule  le  nombre  de  gouttes 
que  l’on  désire  obtenir. 

Nous  reprochons  à  cet  instrument  d’avoir  son  extrémité  trop  efQîée 
et  de  présenter  à  cette  partie  des  surfaces  variables.  Aussi  voici  le  ré¬ 
sultat  des  expériences  faîtes  avec  quatre  de  ces  instruments  ; 


l'OlllS  DE  20  GOUTTË^  d'eIV  DISTILLÉE. 

NM.  N-  2.  NM.  NM. 

0,05 1  0,:23  l,«3a  0,842 


Avec  tous  les  compte-gouttes  à  extrémité  effilée,  voici  ce  qui  arrive  : 
la  première  goutte  qui  s’échappe  de  l'instrumeut  déborde  sur  les 
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parois  latérales  du  tuhe  effilé,  la  seconde  déborde  un  peu  plus,  et 
ainsi  des  autres,  par  suite  de  rattractioii  des  molécules  liquides 
entre  clics;  il  en  résulte  que  le  poids  des  gouttes  est  plus  grand 
à  mesure  que  leur  nombre  augmente,  et  il  peut  arriver,  comme  nous 
l’avons  déjà  dit,  que  le  poids  de  la  vingtième  goutte  soit  le  double  de 
celui  de  la  première. 

Pipettes  et  burettes. 

'  Les  pipettes  et  les  burettes,  de  forme  variable,  ont  été  souvent  em- 
^  ployées  pour  compter  les  gouttes  des  liquides  ;  clics  présentent  les 
mômes  inconvénients  que  le  compte-gouttes  allemand,  dont  nous 
venons  de  parler  ;  de  plus,  il  faut  ajouter  que  la  pression  exercée  par 
îa  colonne  de  liquide  peut  influer  sur  la  rapidité  de  l'écoulement,  mais 
non  sur  le  volume  des  gouttes;  or  celte  pression  varie  avec  la  hauteur 
de  la  colonne,  et  celle-ci  diminue  à  mesure  que  récoulement  se  fait  ; 
d’ailleurs,  la  forme  et  le  volume  des  Lurettes  sont  trop  embarrassants 
pour  qu’on  en  fasse  un  usage  habituel,  et  ces  inslrumcuts,  excellents 
orsqu’on  veut  opérer  des  analyses  volumétriques  et  ne  tenir  compte 
que  des  divisions  employées  et  non  du  nombre  de  gouttes  écoulées, 
seraient  très-embarrassants  et  peu  exacts,  s’il  s’agissait  de  les  appli¬ 
quer  aux  usages  pharmaceutiques. 

il 

Pipette  compte-gouttes  de  M.  Adrian. 

! 

! 

Le  compte-gouttes  de  M,  Adrian  est  bien  conçu;  toutefois  nous 
lui  adressons  les  mêmes  reproches  qu’au  précédent,  c’est-à-dire  que 
’  la  surface  d’écoulement  est  très-variable,  et  que  par  conséquent  le 
poids  d’une  goutte  d’un  môme  liquide  doit  varier  avec  chaque  instru¬ 
ment.  En  nous  servant  de  quatre  compte-gouttes  de  M.  Adrian,  nous 
avons  obtenu  des  différences  considérables  en  opérant  avec  l’eau 
distillée  ;  d’ailleurs  la  variation  de  la  surface  d’écoulement  n’est  pas 
le  seul  inconvénient  que  présente  cet  instrument  :  la  compression 
plus  ou  moins  forte  exercée  sur  la  houle  de  caoutchouc  peut  déter- 
r  rainer  un  écoulement  tellement  rapide,  que  les  gouttes  se  succèdent 
sans  qu’il  soit  possible  de  les  compter  ;  elles  peuvent  môme  former 
une  veine  liquide  continue.  Eiiün,  ajoutons  encore  que  le  caout¬ 
chouc  vulcanisé  dont  est  formée  la  boule  laisse  détacher  par  le  froisse¬ 
ment  des  particules  de  soufre  qui  se  mélangent  au  liquide  contenu 
dans  l’instrument, 

* 

f  Le  compte-gouttes  proposé  récemment  parM.  (jiiyot-Danccy,  phar- 
î  macien  à  Bordeaux,  n'est  qu'une  imitation  très  iinpartaitc  de  celui  de 
M.  Adrian  ;  en  effet,  la  boule  ménagée  au  milieu  de  celui-ci  em¬ 
pêche  le  liquide  d’Ôlre  refoulé  dans  la  poche  en  caoutchouc,  tandis 
que  cet  inconvénieut  doit  exister  avec  l’inslru ment  deM.llanecy; 
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ccîiii-ci  est  formé  d'un  tube  tràs-efQIé,  auquel  on  a  ajusté  un  tube  en 
caoutchouc  fermé  à  sa  partie  supérieure. 

Tels’sont  les  instruments  proposés  jusqu’à  ce  jour  pour  compter 
les  gouttes  ;  tous  sont  défectueux,  pour  les  raisons  diverses  que  nous 
avons  énumérées.  Faisons  connaître  maintenant  les  moyens  employés 
par  iM.  J.  Salleron  pour  éviter  tou  tesles  causes  de  variation  de  volume 
des  gouttes. 


Compte-gouUcs'siiihonde  M.  J ,  Salhrûn, 


On  sait  que  le  siphon  capillaire  de  Gay-Lussac  s’amorce  tout  seul 
par  le  simple  elTel  de  l’atlraclion  que  les  corps  solides  exercent  sur 
les  liquides;  si  donc  on  plonge  dans  un  liquide  un  petit  siphon  ca¬ 
pillaire,  il  s’amorcera,  et  si  l’on  a  le  soin  de  donner  à  la  partie  infé¬ 
rieure  de  la  branche  la  plus  courte  une  surface  toujours  égale,  le 
volume  des  gouttes  sera  toujours  exactement  le  même  pour  un  li¬ 
quide.  Il  en  résulte  nécessairement  qu’il  y  aura  toujours  identité  do 
poids  entre  toutes  les  gouttes  de  ce  liquide,  à  la  condition  toutefois 
que  l’on  aura  le  soin  d’essuyer  exactement  les  bords  inférieurs  du  si¬ 
phon,  car  sans  cela  les  gouttes  prendraient  un  plus  grand  volume 
par  suite  de  l’attraction  des  molécules  de  liquide  pour  elles- 
mêmes. 

Nous  devons  faire  remarquer  que  le  diamètre  intérieur  du  tube 
est  sans  influence  sur  le  volume  des  gouttes  ;  il  suffit  qu'il  soit  assez 
petit  pour  que  le  siphon  puisse  s’amorcer  seul  par  capillarité. 

Mais  il  arrive  quelquefois  que  le  siphon  compte-gouttes  ne  s’a¬ 
morce  pas  seul;  on  peut  parer  à  cet  inconvénient  en  adaptant  à  la 
branche  longue  une  petite  poire  en  caoutchouc  laminé  ;  on  compri  me 
celle-ci  légèrement,  et  l’on  plonge  la  branche  courte  dans  le  liquide. 
En  cessant  la  compression,  la  poche  de  caoutchouc  se  distend,  as¬ 
pire  l’air  du  siphon,  qui  se  trouve  ainsi  amorcé.  On  enlève  d'ailleurs  la 
poche  avant  que  le  liquide  ait  pu  y  pénétrer. 

Nous  pensons  que  l’on  pourra  faire  une  utile  application  du  siphon 
capillaire  au  lavage  des  précipités,  qui  exige  tant  de  soins  et  une  sur¬ 
veillance  continue  ;  il  suffira  pour  cela  de  placer  un  siphon  compte- 
gouttes  au-dessus  du  filtre,  dont  le  débit  sera  toujours  au  moins  égal 
à  celui  du  siphon  lai-mÔme, 

Les  deux  branches  du  siphon  compte-gouttes  ont  une  longueur  de 
7  à8  centimètres  environ;  M.  Salleron  teianine  la  plus  longue  par  un 
petit  tube  en  platine  à  section  toujours  d’égale  superficie,  plus  facile  à 
calibrer  que  le  verre,  et  comme  lui  iuatlaquable  par  les  acides. 


Compie-gouttes  de  M.  J ,  Salleron. 

Nous  avons  déjà  dit  que  le  dosage  des  liquides  par  le  nombre  de 
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gouttes  comptées  étant  jusqu’à  présent  Irôs-incxact,  il  pouvait  en  ré¬ 
sulter  des  conséquences  graves.  Quand  il  s’applique  à  des  substances 
qui  agissent  avec  une  grande  énergie  sur  l’économie  animale,  ce 
mode  doit  être  nécessairement  remplacé  par  un  procédé  qui  donne  des 
gouttes  d'un  poids  toujours  égal. 

Tel  est  le  but  que  le  nouveau  compte-gouttes  de  M.  J.  Salleron  at¬ 
teint  de  la  manière  la  plus  complète,  et  sa  description  seule  suffit 
pour  le  démontrer. 

Cet  appareil  se  compose  d’un  petit  flacon  à  écoulement  constant  ; 
il  laisse  donc  écouler  le  liquide  qu’il  contient  avec  une  pression  cons¬ 
tante  ;  de  plus,  le  diamètre  du  bec  qui  laisse  écouler  le  liquide 
goutte  à  goutte  est  calculé  pour  que  le  poids  d’une  goutte  d’eau  dis¬ 
tillée  soit  de  5  centigrammes,  20  gouttes  d’eau,  ainsi  recueillies,  pè¬ 
sent  donc  exactement  un  g7'a)mne,  et  cette  exactitude  est  si  grande, 
que  ces  20  gouttes,  étant  comptées  à  plusieurs  reprises,  et  pesées  à 
la  balance  d’analyse,  pèsent  toujours  le  môme  poids,  à  quelques  mil¬ 
ligrammes  près,  si  l'on  a  le  soin,  à  chaque  opération,  d’essuyer  les 
bords  externes  du  tube  par  lequel  se  fait  récoulcmcnt. 

La  forme  et  ta  capacité  du  üaeon  comple-goutles  sont  variables, 
mais  ce  qui  ne  peut  l'être,  et  qui  constitue  un  véritable  instrument 
de  précision,  c’est  le  diamètre  extérieur  du  tube  par  lequel  se  fait 
l’écoulement  du  liquide  dont  on  veut  compter  les  gouttes. 

Mais,  nous  l'avons  dit  plus  haut,  tous  les  liquides  ne  présentent  pas 
le  môjne  poids  sous  un  volume  égal,  et  ne  possèdent  pas  la  môme  cohé¬ 
sion',  il  eu  résulte  que  les  gouttes  des  divers  liquides  pèsent  des  poids 
différents. 

Dans  le  tableau  n®  I  nous  inscrivons  les  liquides  aqueux  ne  pou¬ 
vant  être  enlevés  par  l’eau. 

Dans  le  tableau  n®  2  sont  compris  les  liquides  qui.introduitsdansle 
compLc-gouttcs,  exigeront  un  lavage  de  rinsLrumcnl  à  l’alcool. 

Enfin,  le  troisième  tableau  renferme  les  liquides  huileux. 

Chaque  tableau  comprend  trois  colonnes: 

La  colonne  A  indique  le  poids  d'une  goutte  des  liquides  les  plus  habi- 
lucllouienl  employés  en  médecine  ; 

La  colonne  B  fait  connaître  le  nombre  de  gouttes  du  même  liquide 
nécessaire  pour  faire  1  gramme  ; 

La  colonne  C  contient  les  chiffres  représentant  le  poids  de  20  gouttes 
du  même  liquide,  c’est-à-dire  que  nous  comparons  le  poids  de  ces 
20goutLesà  l’unité  de  poids,  c’est-à-dire  I  gramme. 
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Talileaii  n**  1. 


NOMS 

DBS  liquides 
TempêrftlurC:  -}-  1^* 


Eau  distillée  pure . . . . * - 

—  de  fleurs  d'Oranger* ^ . 

—  de  laurier-cerise* 

d e  -ïl abel*  ^  +  ^  »■«  ■  ■# 

Solutions  de  sulfate  de  strychnine  t/lOO. . . . 

—  —  —  1/lüüÜ,  ** 

d'atropine  I/IOO*  . . * 

\  j  ^  OflÛ" 

^  de  nitrate  d'argent  parties  égales, 

“  au  f|uart'* ,  ■«*,**#«,**. 
—  au  huitième,*  B  •**  * 

Aci  de  a3SOtir|iie . . . .  *  « 

“  chlorhydrique* . . *  * , , , 

—  cyanhydrique  au  vingt-quatrième.  , 
s  U 1  fi.i  r  t  q  U  e , ,  ^  ■  rHa***,  ,■■ 

Chloroforme, . . . . . 

Ether  sulfurique . . . . 

t  ]  ^  ^  tl  ,,  PB  PB*  É  PP  P-BP  ,  ,P  PP  P  a. 

Liqueur  d'IïofTinann . . . . . . .  p  . ,  * 

Laudanum  de  Uousseau «  b  . 

—  de  Sydenham B  «  B ,  B  B  »,  B  *  P  P 

Teinture  étïiérée  de  digitale* . . 

Alcool  à  RG  degrés*  . . *  *  p  * . 

n  i  tl  i  q  U  ê  BWBBpAbAPPPP-BI  b  .b  ■'«*,  PP  P  É  P 

Alcoolature  d'aconit ,  . . .  p  p  p  . . 

Teinture  de  belladone*  p . , ,  p ,  p , , ,  .p, , * 

digitale  P  ppppp“i“"*fi"p*i**pppp** 

—  de  rhubarbe  *  *  *  p , *  * , *  * . p • * , , , , . p 

de  s  Cl  lie  **..*-*,***. pb*»pi*bbpb.pp 

Vinaigre  blanc  R  ]k  lOl).* . . 

—  ''  radiC'il* *!*******  *  pr.«Bp.ipppppp--p 

Liqueur  de  Fowler.  * . * . .  *  p  , ,  p  p  *  •  p  *  *  - . 

—  de  van  Swîeten* ,  . . .  ,,,*,,* . 

Alcool  de  cochléariap  *  . . . 

Ammoniaque  à  ï3  degrés* .  <  p  **,*,*,*.  * 
Soude  caustique  k  36  degrés ,  *  *  p  #  *  * ,  *  * ,  *  * . 

Sirop  de  sucre  h  degrés. ,  *  * . . * 

Teinture  de  colcbîque.  *****,,*,.***..**** 

d’arnica*  . . .  . .  * - *  *  -  * 

de  valériane,  «b.ppp *■**.**»*>  -■ 
Solution  de  sulfate  de  zinc  (0,3  pour  30  gr*}* 

Glycérine..  . . . 

Acide  cyanhydrique  au  huitiémep 

Eau  sucrée  à  1  n  pour  100**  «  *  * .  ..**..***.* 

■  îl  •30  Bpppl»■^p■■*^•*p■ 

iv  'il 0 

Sirop  à.  3r>  degrés ...  . . . 


A 

B  . 

c 

POIDS 

NOMBRE 

PÛIUS 

d*tine 

DE  GOUTTES 

de 

|)Citir 

iÛ  GOUTTES. 

GOUTTE. 

1  gramnic. 

1  0,050 

i  20 

1,000 

i  0,O3!)0 

2G  (•) 

0,774  ! 

0,0  itH) 

20 

Û,975  î 

j  0,01  H» 

65 

0,360 

0,0519 

19 

1 ,050 

0,052â 

19 

1,000 

0,0176 

21 

0,952 

0,0504 

20 

1^000 

0,l>620 

19 

1,038 

0/1506 

29 

1,012 

O.O'iOO 

20 

0,998 

0,0370 

27 

0,740 

0,0500 

20 

1 ,000 

0,0 'i  20  ' 

2^ 

0.840 

0,Ü3E>Ô 

7S 

0,700 

0,01 70 

\  58 

0,349 

0,0120 

83 

0,2'tO 

0,0270 

38 

0,630 

0.0130 

Jt> 

0,260 

0,03 '0 

32 

0,620 

0,0270 

âT 

0,540  ; 

0,01 211 

8:i 

0,2)0 

0,0160 

62 

0.325 

0,0190 

52 

0,390 

0,0198 

53 

0,397 

0,0187 

52 

0,380 

0,0  ICI  ' 

59 

0,335 

0,0180 

55 

0,361 

0,0180 

58 

'  0,378 

0,0378 

26 

0,756 

0,0276 

36 

0,553 

0,0430 

23 

0,859  1 

0,0343 

29 

0,6H7  ' 

0,0181 

55 

0,362 

0,0475 

21 

0,850  j 

0,0636 

16 

1,272 

0,0528 

19 

1,056  i 

0,0191 

52 

0,383 

0,0161) 

02 

0,320 

0,0190 

61 

0,393  , 

0,0502 

19 

1 ,004 

0,0408 

2^ 

0.816 

0.0402 

23 

0,804 

0,0.51:0 

29 

1,000 

0,0497 

:  20 

0,994 

0,0197 

20 

0,9»  i 

0,052 

19 

1,040 
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11 

NOMS 

POIDS 

NOXIRftE 

lOllJS 

CS  T,  l  Q  TI  ï  D  E  s 

DE  GOUTTES 

de 

Tempénlure  -j-  IS. 

pour 

JU  GOUTTES. 

H  0  C  T  T  El 

1  gramniti. 

Essence  de  térébenthine* ,  **.***,*.*****.,. 

0,0181 

55 

0,362 

—  de  menthe. . 

(t,0 1 89 
0,02 1 3 

sa 

ft,4B4 

de  m  0  U  tiQ.  rde  *  •'*•1.1! 

47 

0,420 

Elixir  de  longue  vie  *  • . 

ü,01H5 

54 

0,370 

0,240 

Teinture  étliérée  de  castoréum**  •  •  *  • . .  * , ,  • 

0,0120 

1  sa 

—  alcoolique  de  castoréum, 

0,0175 

57 

0,350 

d'alnés.  . . . .  ... 

OjO'ias 
0,0175  î 

59 

0,:t30 

0,350 

Baume  du  Commandeur. 

O  ( 

Tahleiiu  n**  3« 


NOMS 

DES  LEQUIDES 

TerupÉraiore  15. 

A. 

POIDS 

d'jne 

GOUTTE. 

U 

\o:i-iDnE 

DE  GOUTTSâ 

püur 

1  gramme. 

c 

POIDS 

de 

^0  GOUTTEi. 

Huile  de  ricin*  _ _ _ _ 

0,0225 

44 

0,450 

d'olive  *  • . . , 

0,0212 

4T 

0,424 

—  blanche, .  * . . . . 

0,0218 

40 

0,430 

—  d  anis.nües.  *»•. 

0.0212 

47 

0,424 

—  camplirée*  .  ... _ * . . . .  i 

0,0202 

49 

0,404 

d  C  1*0  t-O  + 

0,0203 

49 

0,406 

Baume  tranquille  . . . . . 

0,0202 

49 

0,404 

» 


Il  suffit  de  jeter  un  coup  d’œil  sur  les  taî)lcaux  qui  précèdent  pour 
s’assurer  que  nous  avions  raison  de  dire  qu’il  n’y  a  aucun  rapport 
entre  le  poids  des  gouttes  d'un  liquide  et  sa  densité.  En  effet,  si  cette 
relation  existait,  une  goutte  d’eau  pesant  0,05,  une  goutte  d’acide  sul¬ 
furique  devraitpeserO, 09215,  la  densitéde  celacide  monohydraté  étant 
égale  à  1,843  ;  une  goutte  de  chloroforme  devrait  peser  0,0740,  la 
densité  de  ce  corps  étant  égale  à  1,480,  tandis  que  l’expérience  nous 
démontre  qu’une  goutte  de  chloroforme  pèse  réellement  0,0170,  et 
une  goutte  d’acide  sulfurique  0,0350  ;  ce  qui  démontre  que  !es  molé¬ 
cules  de  ces  deux  liquides  ontcutre  elles  moins  de  cohésion  quecelles  de 
l’eau  distillée. 

Un  autre  résultat  remarquable  de  ces  expériences,  c’est  ceUii  que 
nous  présentent  l’éther  et  les  teintures  élhérées,  dont  le  poids  des 
gouttes estabsolumentleméme,  ce  qui  lienlàdcs  phénomènes  duinûme 
ordre  que  ceux  que  nous  venons  de  signaler. 


1222 


POSOLOGiE. 


Kt  Ton  peut  poser  en  principe  que  les  corps  dissous  dans  un  li¬ 
quide,  lorsqu’il  n’y  a  que  simple  solution  et  non  combinaison  chimi¬ 
que,  tout  en  auginenlanl  la  densité  de  ce  liejuide,  diminuent  sa  cohé¬ 
sion  de  telle  sorte  que  le  poids  des  gouttcss'écoulant  d’un  oriJiceayant 
la  môme  section,  sera,  ù  peu  de  chose  près,  toujours  le  même;  leur 
volume  seul  variera. 


Procédé  de  M.  Lebaîgue  pour  régler  les  compte-gouUes. 


M.  Lebaigue,  pharmacien  de  l’asile  de  Charenton,  a  présenté  un 
nouveau  compte-gouttes. 

Ce  nouvel  instrument  se  compose  comme  partie  principale  d’un 
compte-gouttes,  uniquement  formé  d’un  tube  en  verre  d’une  seule 
pièce  dont  la  partie  supérieure  est  renflée  en  forme  de  boule  et  dont 
la  partie  inférieure  est  terminée  par  un  ajutage  à  trou  capillaire,  et 
calibrée  pour  donner  exactement  des  gouttes  dont  le  poids  soit  con¬ 
forme  aux  indications  du  Codex. 

Ce  tube  porte  en  outre  au-dessous  de  la  boule  supérieure  un  renfle¬ 
ment  destiné  h  former  bouchon  et  è  être  ajusté  à  l’émeri  sur  les  diffé- 
rcnles  fermes  de  flacons.  Au-dessous  de  ce  renflement  se  trouvent  deux 
petites  ouvertures  destinées  :  4“  à  la  sortie  de  l’air  quand,  l’instru- 
ment  étant  plongé  droit  dans  un  liquide,  ce  dernier  pénètre  dans  le 
tube  par  la  partie  inférieure;  2®  à  l’introduction  du  liquide  et  à  la 
sortie  de  l'air,  quand,  le  niveau  étant  trop  bas  pour  que  le  liquide  pé¬ 
nètre  directement  dans  le  tube,  il  est  nécessaire  de  renverser  le  flacon 
pour  amorcer  le  conipte-gouttes. 

Pour  l’usage  il  suOit,  une  fois  le  compte-gouttes  amorce,  soit  di- 
reclemenl,  soit  par  renversement,  de  le  sortir  du  flacon;  les  gouttes 
s’échappent  alors,  grâce  à  l’onfice  capillaire  inférieur,  avec  une  len¬ 
teur  suflisante  pour  qu’on  puisse  en  compter  facilement  le  nombre 
voulu. 

M.  Lehaigue  a  rigoureusement  précisé  la  condition  obligatoire  pour 
que,  suivant  la  prescription  du  Codex,  l’appareil  donne  des  gouttes 
d'eau  distillée  du  poids  de  5  centigrammes,  à  la  température  de  Iode- 
grés.  Cette  condition,  c’est  que  le  diamètre  du  bec  d’écoulement 
soit  égal  exactement  à  3  millimètres  ;  et,  par  diamètre  du  bec  d'écou¬ 
lement,  M,  Lebaîgue  entend  le  diamètre  total,  orifice  et  parois  com¬ 
pris,  et  non  le  diamètre  intérieur  seulement. 

La  dimension  del’orilice  et  du  diamctie  intérieur  n’ont  d’influence 
que  sur  la  vitesse  d’écoulement;  quand  ils  sont  capillaires,  les 
gouttes  se  détachent  une  à  une  sans  qu’on  ait  à  craindre  que  le  li¬ 
quide  s’échappe  par  jet,  mais  le  poids  des  gouttes  n’est  nullement  en 
rapport  avec  les  proportions  plus  ou  moins  grandes  deroriücc. 

Il  faut  aussi,  dit  M.  Lehaigue,  que  le  liquide  mouille  les  parois  du 
bec  d’écoulement,  la  capillarité  ayant  une  inllueiice  considérable  sur 
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le  poids  des  gouttes  :  il  faut  en  outre  que  rinstrument  soit  tenu  ver¬ 
ticalement,  toute  autre  position  tendant  à  augmenter  le  poids  des 
gouttes  d’une  manière  très-marquée. 

Nous  devons  dire  que  siM.  Salleron  n’avait  pas  indiqué  le  diamètre 
de  l’orifice  de  son  compte-gouttes  et  ne  l’avaîl  point  déterminé  ma¬ 
thématiquement  comme  t’a  fait  depuis  si  savamment  M.  Lebaiguc, 
il  avait  cependant  bien  établi  que  c’était  le  diamètre  exlérieur  du  tube 
d’écoulement  qui  faisait  du  flacon  compte-gouttes  un  appareil  de  pré¬ 
cision. 

De  tout  ce  qui  précède  nous  potivonsconclure  que,  dans rétal  actuel, 
deux  instruments  se  recommandent  àTusage  pour  le  dosage  ùlagoutte 
des  médicaments  liquides  ; 

Le  compte-gouttes  de  M.  Salleron; 

2®  Le  compte-gouttes  flacon  de  M.  Lebaîgue. 

Comme  instruments  de  précision,  nous  ne  faisons  aucune  diffé¬ 
rence  entre  les  deux  appareils  ;  ils  sont  établis  sur  le  même  principe  et 
donnent  des  résultats  identiques.  Nous  dirons  cependant  que  l’instru¬ 
ment  de  M.  Lebaigue  présente  de  grands  avantages  pratiques;  il  est 
d’une  seule  pièce,  en  ce  sens  qu’il  sert  de  flacon  contenant  le  médi¬ 
cament,  qu’il  s’amorce  de  lui -mènieet  qu’il  peut  s’adapter  auxdiverses 
formes  de  flacon.  Danscesconditions,  il  nous  semble  appelé  à  rendre 
sen’ice  surtout  dans  la  pratique  habituelle  de  la  pharmacie. 

Le  principe  établi  et  fixé  aujourd’hui  par  M,  Lebaigue  que  le  dia¬ 
mètre  total  du  tube  à  rorifice  d’écoulcmenldoît  être  deSinillimctres, 
permet  d’tililîser  tous  les  autres  compte-gouttes  enleurdonnantleca- 
libre  voulu.  A  notre  avis,  la  grande  et  importante  valeur  du  travail  decc 
pharmacien,  c’est  d'avoir  formulé  la  loi  qui  régit  la  fabrication  des 
compte-gouttes  de  précision. 

POSOLOGIE  DES  MÉDIC,\MENTS  ACTIFS  SlîIPLES  ET  COMPOSÉS- 

La  posologie  des  médicaments  actifs  est  fondée,  comme  on  le  sait, 
sur  rexpérieiice  qui  a  constitué  toutes  les  doses  usuelles.  Le  Codex 
français  n’indique  aucune  dose  pour  les  médicaments  actifs  simples 
ou  composés.  Les  pharmacopées  officielles  étrangères  sont  plus 
explicites.  Celles  d’Allemagne,  de  Belgique,  de  Suisse  sont  pourvues 
chacune  d’un  tableau  des  doses  maxima,  que  le  pharmacien  ne  doit 
pas  dépasser,  ni  le  médecin  prescrire,  sans  une  indication  nette  et 
précise.  Malheureusement  il  n’j'  a  pas  la  moindre  concordance  entre 
ces  divers  tableaux.  C’est  pourquoi,  nous  avons  cru  utile  de  dresser 
un  tableau,  que  nous  donnons  plus  loin,  des  doses  maxima  que  le 
médecin  ne  doit  pas  prescrire,  sans  une  indication  spéciale.  Les 
doses  sont  indiquées  pour  un  adulte;  nous  mentionnons  on  tête 
du  tableau  les  réductions  à  faire  pour  les  enfants  de  UifTérents  âges. 
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TABLEAU 


DOSES 


MAXIMA 


MÉDICAMENTS  ACTIFS,  POUR  LES  ADULTES,  QUE  LE  MÉDECIN  NE  DOIT  PAS 
DÉPASSER,  POUR  l'üSAGE  INTERNE,  SANS  INDICATION  SPÉCIALE 


Doses  pour  enfants  de  10  ans...... 

de  &  iins,  »  ■  1 . 1. 
—  de  2  ans  î/‘2... 


Moitié  de  celles  des  adultes, 
j/i  de  dose, 

1/S  - 


DOSES  MAXIMA  POIR  ADULTES 

USAGE  INTEHNE 

—  - 

- 

DES  MÉDICAMENTS  ACTIFS. 

pour 

par  ^ 

1 

INK  mise* 

jocuj  24  nFiiKES. 

Acétate  de  ciijvre 

(I'%10 

t  ‘',-10 

cl  0  J^ÎOTHl^*  ■■il 

0  ,I0 

0  ,10 

—  de  niorjdiine. 

0  ,0Î 

0  ,iS 

Acide  arsénieux. 

,  0  ,005 

0  .01 

l  ,00 

6  ,00 

1  —  clilorliydrique  dilué 

2  .00 

8  ,00  ! 

—  cyanhydric|U&  médicinal . . 

0  ,05 

0  ,20  1 

ni triq ue  dilué.  ,  »  + .  »■  -  . ...  .■  ».  , .. 

1  ;ih 

5  ,Î0 

^  0  X  I-  !  U  +  a  9  9  -  W 

0  ,:i0 

1  ,00 

—  suiruriqup  dilué.  ..... 

2  ,00 

S  ,00 

P  tiospli  Oriq  ne . .  + 

1  ,00 

5  ,00 

Aconit,  feuilles  pulvérisées. 

0  CÎ5 

1  ,00 

^  0  /  1  ]  Ll  'n3*«  «  ■-■•■li  fi  9  -ë  m  9  ■•«.liVR  Vl  9 

0  ,(Mit 

0  ,0  03 

A ^arlc  Diane. 

0  ,05 

0  ,25 

Anémone  pulsatile,, 

O 

0  ,40 

Antimoine  diaphnrétjqne. 

1  ,0>l 

4  ,00 

Araéniate  d*ammoniaqu0 . 

0  ,005 

0  ,02 

0  ,005 

0  .02  i 

d U  po tas^e*  ,, 

0  ,005 

0  ,02 

0  ,(i05 

0  ,02 

'PS  ê  n  1  S*  ^  A  à  ^  m  l  +  1^  m  9  9  ë  ^  m  *  9  9  1  i^ll  ^  l 

Doses  des 

arséniates- 

A tfopi n e .  .....  .  . . . . . . 

O'MiOl 

O*',(’04 

BcUadonR,  feuilles  pulvérisées* 

0  ,20 

0  ,00 

—  en  infusion, 

I  ,;i5 

lï 

—  racines  pulvérisées, . . . . . . 

0  ,15 

O  .50 

Biclilornre  de  mercure  (sublimé  corrosif). ..  - 

0  ,03 

0  ,03  1 

d  r  {-P  f  ^  1  f  1^  ^  1  ^  ^  vÉi^d-AipÉ-fifrVi  i'4^9’^ 

4  gouttes. 

1  20  gouttes. 

Ü*',0l 

(J»%0.î 

^  1  0  )*f"j  «  +  É<l* 

1  ,35 

2  ,00 

Camphre . . . . . . . . . . .  . , , . . 

0  ,20 

i  .(W 

t.anthari des . 

0  ,06  1 

0  ,25 

(^hlorh^^drate  de  morphine.,...,  ........... 

0  ,n3 

O  ,10 

t  h loro forme . . . 

ID  gouttes. 

4  ,00 

Chlorure  d'or  et  de  sodium. . . . 

û»",oa 

O  ,20 

Ciguë,  feuilles  pulvérisées. 

i  0  ,30 

2  ,00 

—  semences  pulvérisées . . . 

0  ,20 

1  ,00  i 

1  Î^Ï  ^  ^  g  ^  1  i  ■  *fa 

0  ,0i 

0  ,15 

1  U.ltlt.€9  t  r-B  9  ë  9  9  m  ë-  m  9  a  .f  «-l-*  ■■!l-  l  9  *  «  it" 

0  ,10 

0  ,50 

Conicine  ou  cicuiine. . , .  *  * _ _ 

1/5  milligr. 

O  ,f)(-2 

Créosote . 

0*',()5  i 

0  ,20 

Cyanure  double  de  fer  (bleu  de  Prusse).. . 

0  C25  ; 

I  ,00 

—  de  potassium* 

0  ,01  1 

0  ,04 

ô  ,01 

O  ,04 

Digitaline  (HomoUe) . .  . 

0  ,002 

0  ,008 

—  (iXaiivelIe). . . . . . 

1/2  milligr. 

0  ,002 

Digitale,  feuilles  pulvérisées. , 

0  ,30 

1  ,00 

—  feuilles  en  infusion. . . . 

1  ,50 

1» 

Eau  d'amandes  amères* . . 

4  ,00 

*12  ,00  ; 

POSOr.OGIR. 
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USAGE  INTERNE 

DES  MÉDECAlîENTS  ACTIFS. 

DOSES  MAXIMA 

l’Ol'R  ADULTES 

pour 

C.N'E  PrUSE* 

par 

JOUR»  21  ïiEUiîi':»* 

Eau  de  laurier-cerise* . . . . 

4^,00 

12",  0 

'  de  Rabel  *  **■!** 

2  ,00 

10  ,0  ! 

Elixir  parégorique . . . * 

1  ,<jU 

4  ,00 

Ellébore  blanc  *  ■.*■.*,■**■  *.■,*«■* 

0  ,:j0  ! 

1  J  ^0 

à 

noir*  B*****  ,  +  ***i****'  i-»"  i»*»-!** 

0  ,30 

1  ,20 

0  ,01 

0  ,05 

Essence  d^amandes  amtres.  .***,.*,**•*.*.* 

0  ,06 

0  ,20  1 

de  iTioiit arde *  «***■•  *i*bi*ii* 

0  ,015 

0  ,09 

de  ru &  »«***»•■**♦♦**••*  *»*!•**  1*** 

0  ,012 

0  ,50 

de  Sabine* .  »**,♦*****»*»**»-»**-*• 

0  ,012 

,  0  ,50 

d'eucalyptus  glubulus* . . . 

0  ,«0 

t  ,$o 

Extrait  alcoolique  d  acomt*  «.*#***■**•**»*«» 

0  ,05 

0  ,20 

—  ^  de  belladone.  *  **.*,,*,.♦. 

0  ,0.5 

0 ,20 

—  —  de  cantharides. 

0  ,02 

0  ,00 

—  —  de  colchiifue . . 

0  tUl 

0  .iO 

“  de  coloquinte  **,,*.*...-.  * 

0  .03 

0  ,40 

™  —  d'ellébore  noir . . 

0  ,10 

0  ,50 

— -  ^ —  df»  (''farnu.  .**.*.. 

0  ,05 

0  ,40 

“  de  gratiole.  »  -i-.ia.Ei.ii*.* 

0  ;io 

0  ,60 

— ^  —  de  noix  vomique.*  **.*,.*  * 

0  ,06 

0  ^25 

^  d  1  Ul  0*  Bp  +  n 

0 ,0.5 

0  ,30 

—  —  de  Sabine.  ...  . . . . . 

0  ,05 

0  ,30 

'  “  ^  de  scille.  ■  .■*.■.**..■«**,* 

0  ,10 

0  ,40 

—  aqueux  d^aconil. * . . 

0  ,20 

0  .80 

—  —  de  belladone*  . 

0  ,12 

0  ,36  ' 

^  —  de  chanvre  indien, **.. . — . 

0  ,10 

0  ,40 

d  e  Cl  gué.  .■*■.»*+.»*..■*«■. 

0  ,20 

1  ,20 

—  de  digitale** 

0  ,20 

0  ,K0 

—  —  d'élatèr  ium  . . . . 

0  ,Ü5 

0  ,20 

—  —  de  jusquiame . . . 

0 ,20 

1  ,00 

^  —  de  Laitue  vircuse.  ...**..** , 

0  ,06 

1  ,30  i 

—  —  de  morelle* *.*.**.-,.*..*,  * 

0  ,20 

1  ,00 

‘ ■“  —  de  nicotîane i*.*r***É**.'-*** 

0  ,15 

0  ,60 

—  —  de  noix  vomique*  *..,*,..*. 

0  ,10 

0  ,40 

—  —  d'opium*. . ^  . 

0  ,10 

0  ,40 

d  s  C  L  li  ]  l'É4  ■  1  s  V'f  14  -V-fft  A 

0  ,20 

0  ,S0 

—  —  de  seigle  ergoié*  _ _ 

(1  ,20 

0  ,40 

’  ^  —  de  stramoniuiTi. 

0  ,10 

0  ,40 

— ‘  —  semences 

0  ,10 

fl  ,i0 

Fève  Saiin-Ipnace**.,  . . .  * 

0  ,10 

0 ,5» 

Gouttes  amères  de  Caumé.. 

1  gûuite»* 

10  gouttes* 

—  noires  (Black-Drops). 

0*' ,  1 0 

Gomme-gutte _ _ _ _  _ *  , , 

0  ,30 

J  ,0(1 

Gratioles,  feuilles  pulvérisées..*****,*,*,... 

0  ,60 

2  ,00 

llascinch* ...  *  * . .  .  , 

0  ,10 

0  ,50 

Haile  de  croton.. * . .  1  goutte. 

0  ,06 

Ûf%25  (4  gouttes) 

Hypochlorite  de  soude*  _ _ _ _ 

0  ,50 

2*',  00 

iode  pur, _ _ 

0  ,ÛG 

0 ,20 

loduro  de  for. *«****,-**.**.,,*,*,*,,*,.*,,. 

0  ,05 

0  ,50 

—  de  mercure  (Bi). . . . . 

0  ,03 

0  ,10 

—  —  (Proto)*  ..♦*****  - . 

fl  ,0ü 

fl  ,40 

—  —  et  de  potassium . . 

0  ,01 

0 ,10 

lodoforme  . . 

0  ,10 

O  ,40  ' 

Ipécacuanhai  racine»  pulvérisées* _ _ 

is',35  à  2'»  i 

2*', 70  à  4" 

Jaborandi  en  infusion*.  _ _ _ 

4  à  5»'  1 

M 

Jalap  pulvérisé.  - - - 

1  à  2 

4",  00 

—  résine . .  . . . 

0'%40 

0  ,8Ü 

iusquiame,  feuilles  pulvérisée». 

0  ao 

2 ,00 

—  semences  pulvérisées***...,*,,. 

0  :2h 

1 

Kermès  minéral . . . . 

0  ,30 

1  k  3* 

Lactates  en  général* .  * . ,  * . . 

0  ,10 

I‘%5Ü 
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USAGE  INTERNE 

DOSES  .MAXIM.A 

roi'il  ADULTES 

DES  MÉDICAMENTS  ACTIFS. 

pour 

LUNE  PaiSÉ. 

1 

JOUR,  24  HECRES, 

LaudîinHm  de  Rousseau ....  . . * . . 

O'Sïs 

2w,ro 

de  Sydenham  *  *  . . . 

0  ,GO 

4  ,00 

Liqueur  de  Fowler. . , .  ............... 

0  ,25 

0  ,50 

— -  de  Feai'SOU. .  + 

Ü  ,o0 

5  ,00 

Karcéine  et  ses  sels. .  .  * . . 

0  .05 

0  .30 

jMüi'pliine  et  ses  sels. .  .............. 

U  ,()3 

0  ,00 

Nitrate  d’argent  cristallisé . . . . 

0  ,05 

0  ,20 

tond  1.1  m  m  m 

0  ,05 

0  ,20 

Noîi  vomique  pulvérisée*. . .  **..  ...  ..... 

0  ,13 

Û 

Opium  pulvérisé.  . . 

0  ,12 

«  ,10 

Oxalate  de  potasse* 

0  ,50 

1  ,50 

Oxyde  de  zinc. . . . 

0  ,30 

2  ,00 

Permangaijutc  de  potasse . . . . 

0  ,15 

0  ,50 

Phosphore 

0  ,015 

0  %D5 

Poudre  de  Dower . .  . 

1  fZb 

4  ylù 

Sabine  pulvérisée, . . . .  .... 

1 

b 

—  feuilles  en  infusion. . .  .............. 

G  ,00 

0  ,10 

» 

n  "t  on  1  11  0  ■  -■■■•  *  m  ^  ■*  é-  *  »■  ■  *  ?  ■  ■  %  t  ^ 

0»^40 

I*%30  à  2*', 50 

0'^C5  il  I*' 

Sciile,  bulbes  pulvérisées . . . 

O'',20 

0*',K0 

bSC- 1  i  Î  1  !■  l  n  6  i  #  rfigs*  ..  > 

0  ,001 

0  .005 

Seigle  ergoté,  infusion  (î  grain  me -i, 

0  ,05 

2  ,C0 

Stramonium,  feuilles . . 

0  ,35 

1  ,ü(! 

senieiiceSi 

0  ,20 

0  ,lîO 

Stryclinine  et  ses  sels. .  - - 

0  ,001 

0  ,02  1 

Sullate  d'alumine  et  de  potasse,  i  . 

0  ,2l> 

2  ,00 

de  cuivre  ammoniacal.  ,*.,...  ......  . 

0  ,10 

0  ,40 

0  ,10 

0  ,40 

—  de  cuiv,  à  dose  rérraciés  comme  émét.. 

1  ,00 

n 

0  ,35 

I  ,00 

—  rie  niiîiiïne. .  *  ....  . . . . . 

Ce%50  il  1*" 

1  à  3«' 

Sous-sulfate  de  mercure  (turbiUi  minéralj. . . . 

0*',05 

:  o«%io 

Sulfate  de  zinc.  #■♦.**. 4-***.e*fl  +  t*-**-'**  i**. 

0  ,10 

1  ü  ,10 

—  —  comme  émétique . . 

U 

— ‘  ^  à  dose  réfractée, . 

1  ,20 

1  ^  ' 

Sulfure  de  potassium . . . .  - . 

0  ,;io 

1  ,00 

'X'tlTlTlin  m  M  ^  +  p 

0  ,50 

2  ,00 

Tabac,  feuilles  pulvérisées 

0  ,15  1 

0  ,.50 

Tartre  stlbié, . . . . . . 

0  ,25 

'  1  ,00 

Tcinlnre  d’aconit,  . . .  , 

1  ,00 

4  ,00 

—  d’anémone . . . . 

1  ,00 

4  0  1 

—  de  belladone. . . . . 

0  ,54 

1  ,60 

—  de  cantharides ....... 

0  .05 

2  ,CO 

de  chanvre  indien .  .  . . 

12  gouttes. 

50  gouttes. 

1*^00 

4»%U[t 

de  coloquinte  colchique,  semences: 
j  là,'*  gr+)  4 . 

1  ,f>0 

4  ,00  1 

1  de  digitale ■»  ,.■».« 

1  ,00 

4  ,i}0 

1  éihej'oe » 

ÏO  gouttes. 

40  gouttes. 

G*', 30 

l^^lO 

1  ' "  ci6  1  !E 1 6* 9 m 

1  ,35 

5  *20 

^  de  noix  vomique, .  . 

0  ,G0  ; 

2  ,<)0 

”  d  Ü'JiHmi  V.  m  m  -ë  m  *  * 

l  ,00 

3  ,00 

0  ,50 

1  ,50 

—  de  Stramonium. 

0  ,«5 

2  ,00 

Turbitli  végétal, .  * . . . ...... 

0  ,25 

1  ,00 

Valérianate  d’atropine.  .  ...*., 

0  ,0Üt  : 

0  ,0Ü4 

Valérianates  en  généraL .  _ _ _ 

Ü  ,10 

1  ,50 

^  av-hf  P  «  1  ^4  J.4  n  ifi  |.|  i*  *  ë 

0  ,005 

0  ,1)3  1 

Vin  de  eoldiique., . . . . . . . 

1  ,35 

5  ,20 

Vinaigre  de  digitale. .  ^  . 

1  ,35 

5  ,20 
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RI.  Guichard,  pharmacien  à  Pharcnton,  a  essayé  de  rendre  ration¬ 
nels  les  tableaux  de  doses  usuelles.  Il  s’exprime  ainsi  {Essai sur  la  poso' 
loQie  des  médicaments  composés):  «  On  sait  quel  est  le  rendement  moyen 
«  d’une  plante  en  extrait  aqueux  et  alcoolique.  On  sait  aussi  combien  il 
«  entre  d’une  plante  dans  100  grammes  de  teinture  et  d’alcoolature,  et 
«  combien  100  grammes  de  plante  fraîche  donnent  de  plante  sèche.  On 
«  peut  donc,  par  le  calcul,  établir  les  doses  des  différents  médicaments 
«  quand  on  connaît  la  dose  de  l'une  des  préparations. 


Table»  Il  tic  rapportai  ponr  quelfines  plan  les  (CtrciiAr.D). 


c. 

O 

« 

U 

t ,  « 

«  t 

U 

c 

S 

m 

m 

Kwr 

m 

4 

O 

U 

< 

1 

c 

a 

r 

U 

O* 

1  q 

■H» 

O 

U 

II 

■ 

O 

Kài 

C* 

4 

«c 

CJ  , 

>■ 

X 

O 

ifî 

Poudre  sèche. . . 

J.  ou 

1.00 

I.dO 

1 .  on  i 

‘  1  *00 

1.00 

l.f'O 

1 .00 

I  *  on 

Extrait  alcoolique.*...*,* 

» 

iKU  ; 

0.-J8 

0.23 

0.35 

0.^0 

0.13 

0.  Kl 

Extrait  aqueux . . 

o.ao 

0.20 

0.2.S 

Ü.,50 

Ïï 

n.iï 

» 

y> 

O.Ui 

Extrait  do  suc  dépuré. 

» 

0.14 

0  17 

O.lti 

«.  23 

0.5  T 

ll> 

)} 

Teinture.. . . . 

T. 00 

i.OO 

5.00 

5.  no 

5.  OÛ 

5.00 

5.00 

5.00 

5.011 

Teinture  étlïérée.  . 

a.OO 

5.00 

5.00 

5.00  j 

5.  on 

P 

I» 

AlcoolaturO-  *,  ■ 

M 

IJO 

U  JO 

5.50 

5. 40 

13.50 

]» 

» 

U 

Plante  fratclie*- 

» 

7.10 

9.10 

5-50 

5.  in 

1 3  50 

» 

h 

ïi 

Laudanum  de  S,vdcnhani„ 

S!. no 

n 

& 

U 

» 

» 

m 

—  de  liousseau.. 

4 .  no 

1) 

» 

>} 

^  i 

n 

P 

a  Pour  établir  une  liste  des  doses  de  tous  les  rnédicameiiLs  il  faudrait 
«  donc  connaître  seulement  la  dose  de  la  substance  simple  qui  en  fait 
«  la  base.  C’est  là  un  point  qui  n’est  pas  établi  d'une  façon  assez  posi- 
«  livepour  servir  de  base  à  un  calcul.  Aussi  me  suis-je  arrête  à  faire  le 
«  tableau  de  rapports  que  je  présente.  En  représentant  par  la  dose 
«  à  laquelle  ors  peut  administrer  la  poudre  sèche,  on  peut  calculer  une 
«  série  de  fractions  pour  toutes  les  autres  préparations  de  la  plante.  H 
«  est  facile  de  se  servir  de  ce  tableau  :  supposons  une  substance  dont 
«  la  poudre  s’ordonne  à  10  centigrammes.  II  sera  facile  de  calculer  les 
«  doses  des  diverses  préparations  en  prenant  le  dixième  de  tous  lès 
«  chiffres  du  tableau  qui  correspondent  ù  ce  mcdicamciit. 

fl  II  suffirait  donc  d’établir  la  dose  exacte  û  laiiuclle  iloîvcnt  être 
«  ordonnés  les  médicaments  simples,  m 
M.  Guichard,  voulant  établir  des  doses  rationnelles  fondées  sur  la  com¬ 
position  des  médicaments,  a  construit  le  tableau  suivant  qui  contient 
les  doses  maxinia  fixées  par  la  loi  en  Suisse  et  en  Allemagne,  et  les 
doses  calculées  d’après  les  principes  établis  pour  son  premier  tableau. 

En  prenant  pour  base  dans  chaque  groupe  de  médicaments  un  des 
chiffres  des  pharmacopées  allemandes  ou  helvétiques,  les  fractions 
placées  à  droite  de  quelques  chiffres  indiquent  le  rapport  entre  les 
quantités  du  principe  actif  et  du  véhicule  dans  la  formule  officielle. 


DOSES  DOSES 

CiLCULeBS  PlIARMAOOl’ÊE  PltARSIACOPÉE  ,  CAtCBii**  PHARMACOPEE  PHARMACOPEE 

NOM  DU  MÉDICAMENT.  pour  NOM  DU  MEDICAMENT.  pour 

les  inedccitrâ  GKim^îtiQtrH.  eiblyetiquEb  médcciiïs  obumawiqüb.  UBLVETiQUJt* 

français,  français. 


rosoLor.iE 
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pharmacof)d<!  allemande  pour  Taconil  ci  ses  préparations  sont  relathes  auï  tutiérosités  de  la  racine  cl  non  h  la  feuille^  gui  ii’est  pas  gm|>lnyée  en  Allcmai^fie* 


T 

S 
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TABLE  DES  MATIERES 


CONTENUES  DANS  LE  SECOND  VOLUME 


CHAPITRE  Ml 

EXCITANTS  DU  SYSTÈME  MUSCULAIRE  ÜÜ  EXCITATEURS. 


Noix  vomiquo.  Strychnine. ^ 
Brucîne. - - 

Fève  de  saint  Ignace - . , , . 
Rhus  iodcodendrütiî  Rhus  radicaiis. 
Ergot  de  seigle 

Ergot  de  blé* ^  ^ .  . 

Maguéïkmo* 


l 

34 

;)C 

37 

39 

(i4 

(iô 


Électricité,, . 
Acupuncture. 

■Massage, 

Gymnastique. 
Magtjllation.. . 
Médication  excitatrice. 


^  m  ^  ^  m  m  *  *  m- 


*  • 


CS 

116 

130 

124 

134 

136 


CHAPITRE  VUI 


MÉDICAMENTS  STCPÉFIANTS. 


4  f.  *  V  «I  * 


|i#'«<V4  Püi^PVV 


*  *  9 


Opium.  **  .i  *  - .  I  * 

Belladone. 

Alaiidragore  •.v*,.**.'.., 

X^atura.  ..•»!*  ■■..»■••« 

Tabac.. 

Jusquiame., ..... 

Dotice^'A iiiè re 4..  .....4  .,•■.■■ 

■^loi elle i,B.,f(444.4.i,..-t-.*i- 

Haschich. , , .  * .  » , , . ,  * . , . , . . . .  • , . , 

Lobelia  inflata. . . . . . 

Laitue . . . .  . . . . 

Tl  lt.4...4.....,.4  ....... 

Ciguü . .  . . . . 


143 

200 

237 

237 

249 


26S 

267 

2G9 

271 

272 
277 
287 


V  9  * 


Cyanogène.  4*4  4,4*. * 

Acide  cyanhydrique,,  4  . 

Cyanure  double  de  fer  liydraLé. 
Cyanure  de  potassium,  ...4444.44. 

Cyanure  de  mercure* . . *  .*  * 

Cyanure  de  zinc.  ,4 , 

Amandes  amères4  . . 

Laurier-cerise .  4 _ _ * 

Cj u r are ■•■4  .  4..,  ,.**.1  ,,  4 

Fève  d’épreuve  du  Calabar. . , . , 

Chioral.*, . . . . . . 

Croton  chloral _ _ . 

Médicatîûïi  siupéliautü.  * 


C  V  #  4  «  +  <■ 


209 

2DÎ) 

305 

SOT 

313 

314 

315 
321 
325 
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340 
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MÉDICAMENTS  ANESTUÉSIQÜES, 


Aldéhyde.,... . .  ,*  37T 

Éther  sulfurique  317 

Éther  iodhydrique*  . . . . .  ^ .  378 

Élher  nitrique., 378 
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380 
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m 
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Gomme  ammoniaque. . 

Opopanax,  Galbanum,  Sagapenum, 
^Fusc  *,.-**.*.i  ».*.■»*.  «...■...■i* 
Gastoreum ...i.. ■.. 

Camphre. .....  . . 

Éther 

Ambre  gris _ _ 

SUCdU*  ....4-1-* 
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Gstnnelle* ■•p»-.**»  *■•  +  »*  ‘ppni 

C4ascarille  . . *  * ***** *  ^  *  * 

Écorce  de  Winter,  *,*..♦  *  *  * - - - 

Muscade  „.»«,.*,,.*****.**  ^ .  *  *  *  * 
Girofle** . . 

Serpentaire  de  Virginie.* .  * . 

Écorce  d'orange  . *  *  * . . 

Poivre,  Kava-Kava,  ***,,.***.«.*,* 

AJisma  plantage,  . . . 

1  in  en  t.**  **.**  *  **«  *  •**. . ,  *  + .  * 

Matico.  4P. . P.  4  . . 

Cubèbe.  . . * 

Bai  fort  sauvage.  . * . 

Cûcbléaria*  *,.**,.,.  *  * . . 

Cresson  de  fontaine* ,  *  * ,  *.,.,,.* 

Tïlfti 

Thé 

O  *C  iL  «it  ■•fil-V'lfeV  ■  *.■  «iriii-l  1**  r  ■§■ 

Si  1  il  *'PP  -||Éippp*#É‘'lillPPHp^‘1V'|ii|‘A  II  Éil 

Ai'uib  triphyllum . * _ _ _ _ 

Arnica*  **,*...,*,  *.  *  *  *  *.***,*., . 

tj  Li  J  i  **9*..4>**4l**..****4*.  iPÉ  ■* 
Alcool  ■-***4*4..4*...P*»*44.«,.a*t 

Phosphore* .  *  *  * . . . 

lîypophospLiti;  do  soude _ _ 

il  *.*iÿ*4.ÿp4  Ép.*  ^  *#|  4  H**'** 
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-f  v^'qib  4  m 
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Ulmaire  ou  Reine  des  prés . 

AVinlergreen  ou  Gaulteria.  * , .  * . . 
Benzoate  de  soude 44«.p*#444*,*4 


lienzoate  d'ammoniaque,  * . . .  * .  * 
Cbimaphilla  umbeüata  4*.*.4*. 

Chlorate  de  potasse.,  * . . . * . 

Chlorate  de  sonde* ,  *  *  *  *. . , ,  *  *  * 
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Acétate  de  potasse .  * , .  *  » .  * 
Pyrèthre *«-1  a*!#*.-  *#  *  •*  .,* 


emuésacogoes* 


Rue  odorante*  .**.,* 
Sabine, .  *  *  *  *  *  * ,  . .  * 
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»  4i  ■■  4 
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r  ■  ri  *  ■  V  4 
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BALSAMlQltS 
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Goudron *4..4é4.4>.  i*,,*  .«..v .** 

Eucalyptus  globulus, ..,  **.*,*  * .  * 

ij  1  d  **4  4^  p.*,*  k44V*4****  .  *.  *  .*4  4 


Naphtha. *  4*4  * ,*  * ,  *  *  *  ^  * . . 

Naphthalinc* .  * .  *  * . 

Huile  de  napUtlie*  .***.*.  . 
Coaltar**  4*«.*#t>  .*  **  .**. 


■  $  P  I  * 


■  4  ■  «  4  P 


ri  ■  «  ^  V  V 


Bourgeons  de  sapin  *  ,..44 ...  *44 ,  * 

Genièvre 4  *  *,  * .  4*  *  * .  *  . . *  - .  * . 

Pou  de  Bourgogne. ....  *44..  * .  ,4 . 

Baume  de  Toi  u . . . .  *  * . .  * ,  * 

Baume  du  Pérou.  .*,**,  . . . 


Baume  de  la  Mecque* ,  *  *  * ,  * . 

Benj  oin . . . *  * .  *  *  •  *  * , .  *  * . 


Styrax*  4*  * 
Copahu*  4  * 
Buctm, .  P . 
Soufre* .  * . 
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TABLE  ALPHABÉTIQUE 


DES  MATIÈRES  CONTENUES  DANS  LES  DEUX  VOLUMES 


abcès  avec  décollements.  Iode.  1,  335- 
^  par  congeaiion.  Iode*  338* 
ABIÉTJNE-  II,  015* 

ABLUTIONS  froîdes  générales.  Il,  1068- 
ABSINTHE,  n,  75i* 
ACCOUCIIEMLNTS  laborieux*  —  (Iner¬ 
tie).  Aiiesiliésîe.  ïl,  414*  Castoréum.  Ib 
470*  Ergot.  H,  50.  Séné,  I,  90!.  Borax. 
I,  478*  Lobélia*  II,  'i  .2.  f  ’iloral*  IL  353- 
ACESCENCE,  Ammoniaque. 1,499.  Chaux. 
L 

ACÉTATE  d'ammoniaque,  1,  ^01,  550* 

—  de  plomb,  L  19L 

—  de  potasse.  Il,  908. 

—  de  quinine.  IL  569. 

—  de  soude*  1,  93T. 

—  de  zinc.  J,  583,  5S8.  IL  431, 

ACilE-  IL  725, 

ACHILLÉINC.  U,  055. 

AC:iI>i:S,  I,  22L 

—  acétique.  I,  578,  570. 

—  arsénieux.  1,  331* 

—  arsénique.  ï,  385* 

—  azotique.  1,  563- 

—  benzoïque,  11,966. 

—  carbonique.  IL  383. 

—  carbonique  (Aciîon  anesthésique  de  T). 
IL  437* 

—  chlorhydrique*  I,  224,  553* 

—  chloronîtnquc-  T,  563* 

—  chrontiiqiie.  1,  578, 

—  cyanhydrique-  II,  209* 

—  cyanhydrique  au  iQe  ou  médidnaL  IL 
390 . 

—  iodique,  1,  3lL 

—  lactique,  L  58!. 

—  nitrique.  1,  563* 
permanganique.  ï,  CO- 

—  pliénique.  L  î79* 

—  jîicrique,  1,  178* 

—  salicylique,  11,  897* 

TaotssEAt  ï.T  Ihcoüx,  9*  éditiox* 


ACIDES  siiîf]jydriqiie.  U,  lOÛO,  lOOÎ* 

—  sulfureux.  Il,  lÛüO,  1006* 

—  sulfurique.  1,  571. 

—  sulfurique  âlcDohsé*  I,  225* 

—  thymique,  IL  Î2G. 

—  valérianîque-  II,  440. 

ACIDITES  de  l'estomac-  *-  Ammoniaque* 

L  499.  Bicarbonate  de  soude.  L  466- 
Chaux.  L  484.  Magnésie,  1,  932.  Po¬ 
tasse.  L  933-  Carbonate  de  chaux.  I, 
483.  Sous-carbonate  de  soude.  1,  4Gü* 
ACIDULES.  I,  221. 

ACONIT-  JL  277, 

ACÜNITINE,  11,  277* 

AcrBUNcrunE- II,  nc. 
ADÉNaBATlliE  cervicale.  Phosphore,  n* 
817. 

adjuvants  (Voyez  Analeptiques  ct3*o- 
niques  névrosthéniques). 
ADRAGANTE  (Gomme).  1,  679* 

AD  EN  AMIE.  Ht  797, 

—  Alcool.  IL  SUS* 

—  Café,  IL  787. 

—  des  fièvres,  Camphre*  IL  499. 
AEFIUM.  11,  146* 

AEl  US10*\S  froides.  II,  1072. 

AGARIC  blanc,  ï.  920* 

AGITATION-  CliloraLlI.  350,  Stupéfiants. 
AlGL  ES  (  An  ti  pli  logistiques  dans  les  ma¬ 
ladies}*  I,  694,  G97. 

—  Altérants  dans  les  maladies.  L  523. 
AIE.  IL  78L 

AIR.  chaud  et  humide.  II,  SC8* 

—  chaud  et  sec.  IL  8C2* 

—  comprimé  H,  330* 

I  —  raréfié,  IL  8^4. 

i  AIIIIXLE,  J\îyili)le,  L  169- 
AIX-LA-CHAPELLE*  I,  513.  II,  1003* 

—  (en  Savoie).  Il,  1003. 

.  —  {Bouches-du-ïlhôiii;),  1,  490.  IL  871. 
ALBA  (Aquila).  1,  214* 

H.  —  TS 
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album IM’HIE.  Oxygène.  Il,  82G.  Iode. 

I,  351.  Diète  lactée,  tannin* 

ALCALI  volatil.  I,  4U5* 

ALCALINS.  1,527*  / 

—  (Bains! .  I,  523. 

ALCOOL.  11,801* 

—  comme  topique.  Il,  SÛG* 

—  camphré,  il,  47.^. 

—  ammoniacal*  I,  595. 

ALCOOLAT  de  mélisse  composé.  II,  72fî. 

—  simple  de  mélisse,  II,  723, 

—  vulnéraire.  Il,  727* 

ALCOOLATE  de  cliloral*  II,  341* 
ALCOÜLATCRE  de  belladone*  II,  503. 
ALCOOL1S31E.  Ammoniaque.  1,  499* 
ALlkLllVl»£,  11,  377. 

ALE.MBliOTU  (Soi).  I,  247* 

ALET,  I,  490. 

ALGIDITE.  Alcool.  II,  S 13. 

ALillACD  (Poudre  purgative  d')*  I,  183* 
AL]S>IA  ELANTAGO*  îl,  7GS, 
ALIÉNATION  mentale.  Anesthésiques.  II, 
428.  Stupélîants,  liydroihérapie,  etc. 
ALLU LISTA TION  substantielle.  Médica¬ 
tion  toni()ue  analeptique.  I,  135. 
ALi;Éi;i.NGE.  Il,  G:hi. 

ALLAITE. MENT,  Soude.  I,  -SGC. 
ALLEVARD,  iJ,  1003. 

ALOES.  K  887, 

ALOrÉclE*  Ammoniaque.  1,  547,  AJeonî, 
fimio  de  Uîcin. 

ALTÉRANT  (Mydrotliérapie  comme).  11, 

Mit. 

—  (Médîcati^  V  I,  514* 

ALI  ÉUAN’  I  S,  I,  243. 

ALIWÜAE  (Suilatu  d^,  1,  20 K 
ALLA.  I,  2ÜJ* 

—  calciné.  I,  30L 

—  comme  topkiue*  I,  202,  204, 

—  de  fer.  Fer*  I,  5. 
amalgame  d'étain.  II. 

AMANDES  amères.  11,315. 

—  (Huile  d’J.  É  ïl.  314, 
AMALROSE.  Fer.  I,  33. 

—  iioîï  vomique.  11,22, 

AMBLVOPIE.  Valériaae.  H,  44S. 

A31ISIU:  gris.  Il,  510. 

AMÉLIE,  li,  1002. 

AMLNOUlUïÉE,  Fer.  3,  3j.  Opîum. 

II,  130. 

—  Iode*  It  345. 

—  Ur.  I,  430. 

—  Aloès.  I,  890.  Amers-absinüie.  Il,  758* 
Ammoniaque.  I,  540.  Casloréum,  II, 

472.  Térébcntlnne,  JJ,  945. 

AMERS.  11,  Oin. 

AMIDON  I,  C8i. 

—  (ïodure  d')  *  1,  314* 

—  (Glycéré  d%  J,  G84. 

AM3IONIACAL  (Alcool).  I,  495* 
A.HMUN1ACALE  (Füliün),  1,  495* 


AMMONIACALE  (Pommade  —,  ou  do 
Gondret).  I,  542. 

AMMONIAQUE.  I,  495,  512* 
liquide,  I,  495. 

—  (Acétate  d’).  I,  49G. 

—  (Arsénîate  d’).  I,  380* 

—  (Carbonate  d’}.  É  495, 

—  (Carbonate  de  potasse  et  d')*  I,  447* 
520. 

—  (Chlorhydrate  d’).  T,  'Î95* 

—  (Chlorojïlatinate  d')*  1*  433. 

—  {lodhydrate  d').  ï*  313, 

AMMONIU.M  (lüdiire  d'}.  I,  313. 
AMYGDALl.NE.  H,  316, 

AMVLÈNE.  JF  385. 

ANALEPTIQUES  (Toniques).  I,  99. 
ANAPIIRUDISIAQUES*  Camphre,  lupu- 

lin,  jusquiame,  belladone*  aconit,  bro¬ 
mure  de  potassium,  sels  de  plomb, 
haschisch^  café,  oseille,  pourpier,  lai¬ 
tue,  concombre,  melorij  poulet,  agneau, 
orgeat,  limonade* 

ANASARQCE.  Lait.  T,  456.  Huile  de  cro- 
lon*  1,637.  Massage*  U,  129.  Quinquina. 
II,  617* 

ANDA  tHuîlc  d').  1,  372* 

ANDABRE.  1,  475. 

ANDERSON  (Pilules  d’)*  1,  888. 
ANÉMIE,  Air  comprimé,  II,  834.  Mas¬ 
sage  et  gymnastique.  H,  128* 

—  Fer.  I,  34,  1 1 1* 

—  toniques,  I,  lf'3. 

^  Valériane. II,  446*  Menthe.  11,  737. 
ANESTIIÊSIE.  Électricité,  JI,  119* 

—  Oxygène,  II,  823, 

—  chirurgicale.  Chloroforme*  IJ,  407. 
Opium*  H,  195,  Cliloral.  Il,  363. 

—  obstétricale*  Chloroforme,  ÎI,  4ï4* 
Chloral.  !I,  353. 

ANESTHÉSIQUES,  il,  377. 

A.NETIL  U,  125. 

ANÉVRVS,ME  de  Faorte*  Iode.  F  318. 
ANGÉLIQUE,  11,  724. 

ANGINES.  Alun.  1,205.  Nitrate  d'argeiiL 

Jj.  568.  Borax.  J,  477* 

—  cûuennense.  Chlorate  de  potasse.  H» 
903-  (mbèbe.  II,  777* 

—  de  poitrine.  Arsenic.  I,  4€G,  Soude.  1* 
467.  Nirrïte  d'amyle.  IF  838, 

ANGUSTURE.  IF  633* 

ANIMAUX  parasites. Mercure,  1,  304* 
ANIS.  IF  717* 

—  étoilé,  II,  725* 
antagonisme.  IÉ  n,  232,  338. 

ANTE  cibuin  (pilules’.  F  888. 
ANlilELMINTIllQUES.  H,  1193. 
ANTtDVSENTÉRiQLIE  (Potion).  1,839. 
ANTL71ÜINE*F  59i.  Il,  1098. 

—  comme  anüielmîiitique.  Il,  1J95, 

antimonial*  Élliiops.  F  2i4. 
ANTIMONIATE  de  quinine*  H,  569* 
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AXTiriiLIKasiiyCl^s  (Médicaments)* 
I,  G78*  ^ 

—  (Hydrothérapie  comme).  IL 
A^’TlSErTiyt^ES*  ChlüraL  II,  3C4*  Eu¬ 
calyptus.  JL 

A?iTISPASM(>lHQri:S.  IL  dans 

leurs  rapports  avec  Tétât  nerveux  con¬ 
sidéré  comme  élément  associé  aux  afJec- 
tions  aigutSs  et  chroniques.  11,  537. 

—  dans  leurs  rapports  avec  Tétat  ner¬ 
veux  symptomatique.  U,  540- 

AXTUAKOKALI.  Suie*  L  1^3- 
AXUS  (Fissure  h  T).  I.  fCtî* 

—  (Fistule  à  T)*  Inde.  L  3^8. 

ArETSlE  des  enfants.  Pepsine.  1, 
ATimoniSlAtjLC.  Poissons,  gibiers, 

truffes,  champignons,  céleri,  ail,  ognonj 
gingembre,  poivre,  vanille,  abricots, 
pèches,  ananas. 

APllTllES  (Chlorate  de  potasse)*  il,  TliS* 
Sangft.  H,  747, 

APIOL.  IL  618* 

APüCüHlhxE.  I,  858. 

APOMUUPIIIAE.  L 

APOPLEXIE  et  congestion  cérébrale.  Ai^ 
SC  nie*  I,  4  06* 

—  pulmonaire.  Tartre  stibié.  11,  112L 
APOZEME  antiscorbulîqnc.  U,  ÎSO. 
APPAIVLILS  à  induction*  H,  72. 

—  Magnéto-faradiques.  Il,  73* 

^  à  courants  coniinus.  lï,  73* 

Al>riL\  alba.  L  2iL 

AUAIEItjCE  (Gomme;.  L  079. 

AIlLET  (Tableiy^s  digestives  d'),  L  464. 
AUflKNT*  1,  440,  56lL 

—  Action  physiologique  des  préparations 
d'argent  prises  h  Tiiitérieur.  1,  ^^0. 

—  .{Chlorure  d’),  L  440, 

—  (Uypo&ulilte  de  soude  et  d’).  1,  441. 

—  (lüdure  d’^*  i,  *41. 

—  (Nitrate  d')*  L  4iO. 

—  purifié*  I,  44n. 

—  Thérapeutique*  L  444* 

AltMCA.  H,  fibO* 

AltrSTCLNE.  U,  655* 

AllOMATIÿUKS  (Espèces'.  IL  727,  748*“ 
AliQLEDLSAüE  ^Eau  d’J*  I,  572.  11,  727* 
AlUlOW-ItüOT*  L  082, 

AltSENlATL  d'ammoniaque*  1,386. 

—  d’auihimome,  1,  386. 

—  de  fer.  1,  386. 

—  de  quinine*  II,  561). 

—  de  soude.  L  ^Hfi* 

ause.mc*  L  383,593., 

—  Anlhelmîiithiqne.  U,  1194, 

—  (Empoisonnement  par  J*).  Fer.  L  43. 

—  (Chlorure  <T)*  i,  386* 

—  (lodure  d'),  I,  386. 

—  (Stdfure  d'J*  L  380. 

AUSENICALES  (Cigarettes).  386* 

^  (Pommade),  1,  384. 


AiiSÉNIEUX  (Acide)*  L  38L 
AftSÉXlTE  et  arséniate  de  fer*  Fer*  ï,  N. 

—  de  potasse*  T,  385* 

—  de  zinc.  L  385. 

—  de  quinine.  H,  5G  L 
AiiTiiluns*  Voyez  Goutte  et  Rhuma¬ 
tisme* 

Am  iCUALT.  IL  64L 
AltU.VI  TIUPIIYLLL Mï.  Il,  799. 

AS  A  EGETIDA*  11,  450* 

ASAUU*>I.  L  851* 

ASCAlilliES  vemiicuîaircs*  Suie*  L  184; 
IL  1207,  Mercure.  H,  llüL  Voyez  Vers 
intestinaux. 

ASCITE  (Injections  iodées)*  Iode*  I,  315, 
Lait.  L^GO*  Tabac*  H,  257. 

AS  IAT  I  y  L’ES  (Pilules).  L  -34. 
ASPERGE.  IL  393. 

ASPHYXIE.  Tabac*  IL  255. 

—  Oxygène*  11,  832. 

ASTHME.  Arsenic.  1,  407. 

—  Belladone*  II,  23 J. 

—  Café.  IL  367* 

”  Datura*  11,243* 

—  Fer,  L  33. 

—  Hydrothérapie.  IL 

—  Iode,  L  Si 8* 

—  Ipécacuànlia*  I,  ^^39* 

—  Noix  vomique*  IL  3Ü* 

—  Oxygène.  11,824. 

—  Ammoniaque.  I.,  517.  Opium*  IJ,  ÏS6. 
Tabac*  11,  255,  LobéUa.  11,  272,  Aconit. 
11,  28G*  Acide  cyaiihrydîhiue,  U,  3iJL- 
Laurier-cerise.  11  323,  Gomme  ammo* 
niatjue*  11,  457*  .Médication  antispas¬ 
modique,  H,  529.  Air  comprimé*  II,  833* 
Jahorand)*  il,  881*  Bromure  de  potas¬ 
sium.  IL  1159*  Colchir|ue.  11,  1100* 

ASTIUNGE.NTE  (Médication  tonique), 

L  226. 

.iSTRINGICNTS*  L  14L 
ASYSTOLIE  alcool*  II,  212. 

ATAXIE*  IL  6G3. 

—  locomotrice.  Électricité*  II,  HO.  Phos¬ 
phore*  11,  816.  5Iédicaiion  excitante, 
JL  1034* 

ATONIE*  L227, 

ATllOPiilE  musculaire  progressive*  Élec¬ 
tricité*  iJ,  169*  Arsenic*  i,  414* 
ATROPINE*  IL  293* 

ALLES.  L  b36, 

AU*M  ALE*  L  59, 

ALTENRIETH  (Pommade  de)*  1,594* 
AtTELlL*  L 

AVORTE.VIENT*  Ergût  de  seigle*  JL  5!* 
AX.  JL  1602, 

AYAPANA,  H,  789. 
azotate  de  mercure*  I,  249* 

—  de  potasse*  II,  887, 

—  de  soude.  H,  890* 

AZOTiyLE  {Limonade;,  L  222* 
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RADlCî  OU  Batîeu-Baden.  I,  al"2*  îi,  87 U 
ISADT.X.  J,  512,  II,  Bî  I. 

BAIHAM-:.  Ht  725,  7(ÎL 
itAlilGKOrs^’AGJv  av(ic  lu  leiniurf*  d'îûde, 
I,  ai2. 

BAG  AO  LES.  U,  lOO^J. 

BAIA  alcalin,  i,  5j28. 

—  chaud.  Il,  H5L 

—  chaud,  KlTets  physiologiqneîs,  tl,  SOU. 

—  ireau  pulvérisée,  U,  S5Î. 

—  frais,  I,  iîl5, 

—  froid,  n,  Urî. 

—  galvanique.  If^  7  i. 

—  gélatluo-suifiireux.  Il,  100 L 

—  glycériiîé.  il,  8^U. 

—  glycérine  ü  Thydrofère.  II,  857. 

—  de  mer.  Ij  508, 

—  de  moutarde.  I,  005. 

—  de  pieds  sinapisés.  ï,  6^5, 
de  sublimé  simple,  I,  240, 

—  de  sublimé  composé.  1,  247, 

“  de  sulfure  de  sodium.  If,  ÏOOI. 

—  sulfureux.  Il,  lüül,  lUeS, 

—  de  vapeurs.  Il,  851. 1,  541- 
BAIAS,  iji2,  I,  U:)G, 

BALAHLC,  1,512,  030,  II,  1130. 
BALLOTA  lauata,  II,  807. 

*  BALS.iinyï  ES,  H,  !)!5  , 

ÜAAKltUL.  1,  872. 

BAOBAB.  11,  051. 

BABBOTAN.  ï,  58. 

BAUÉGES.  IL  IÜ02. 

BAKTIU:/,  I-xxxtii. 

B.IBTOA  (Pilules  de).  1,  384, 

BAUYTE.  I,  itïO. 

BAllYTiyUE  (Uniment),  1,  400, 
BAUYÜH  (iodure  de),  I,  312. 

BASILIC,  U,  734, 

BATII,  ÏI,  «il, 

BALT31E  acétique  camphré.  IL  503. 

*  d'imüe  Je  foie  do  morue,  L 

—  de  la  5iecï|ue,  II,  005. 

—  opodeldücli.  1,  542. 

—  du  Pérou.  If,  oes. 

—  de  soufre  auhé,  723, 

—  de  Tülu.  IL  005. 

—  tranquille,  JL  203, 

—  vulnéraire  do  Oippel.  Fer.  1,  1,  5. 
BAUME  (gouttes  amères  do),  il,  37. 
BEAUFOBT(Eau  antiputride  de).  1,572, 
BEBKEBIAE.  O,  055. 

BÉCIll^UE  (Juiepi.  I,  079, 

--  espèces,  IL  743. 

BELLAIIOAE,  II,  20Q. 

^  (empoisonnement  par  la),  opium.  |] 
iOi. 


üELLET  (Sirop  mercuriel  de).  I,  249. 
BELLDSTE  (Pilules  mercuiiclles  de),  l, 
243, 

BEAJOIX.  IL  OlîG. 

BEAOITE,  L  lOL  IL  Cü- 
lîEAZlAE  OU  beiï^ûle.  II,  3S2, 
BEXZOATE  d'ammoniaque.  Il,  803. 

—  de  soude.  L  401. 

—  de  sonde,  Ii,  893- 
BEUBBE  de  muscade.  Il,  7G5, 

—  d^antimoine.  1(7  1101. 

BIAIISÉAIATE  de  potasse,  L  !IS5. 

B  mon  A  TE  de  soude*  L  4  TC. 
EIÊAUBOAATE  de  potasse,  f,  447,  529, 

—  de  soude,  1,  404* 

Bien  AT.  LXXV. 

BiCllLOUUHE  de  mercure.  I,  240. 

—  de  méthylène,  if,  î  89, 

BlÈHE  de  (|uînquina,  II.  505. 
itnnDl'HE  de  mercure.  I,  24S. 

BILE  de  bœuf.  11,  058, 

BIOWBE  de  manganèae*  I,  Gü 

—  de  mercure,  2  i  i. 

BIB31Ei\STOni  F-  1,  934,  930. 
BISCUITS  vermifuges  au  mercure.  1 

245, 

BiSMU  i  ll,  ï,  212. 

—  (Sous-carbonate  de),  I,  220,  II,  5j7, 

—  (Magistère  de].Ii  213. 

—  (Oxyde  blanc  de).  L  213, 

—  (Tannate  de).  Ij  I52, 

BISTOUTE,  L  f50* 

BJSVLFUIIE  de  carbone.  IL  383' 

“  de  mercure,  I,  244- 
BITTEB,  If,  750. 

BLAAC  de  céruse,  I,  180^  19  L 

—  de  fard,  ï,  219. 

—  de  perle.  1,  219. 

—  de  plomb*  L  1«0, 

—  (Ih^écipité).  L  244, 

BLAACABD  (pilules  de),  I»  7- 
BLEAAOBBIIAtilE.  Cubèbe.  il,  773,  “ 

Fer,  I,  43.  Camphre.  Il,  492.  Canihari- 
des,  L  028,  Chlorures  alcalins.  L  5GJ, 
Chlorure  double  de  platine  et  de  so¬ 
dium,  C  438,  Coloquinte.  896,  Co- 
pahii,  IF,  979.  Créosote.  1,  180,  Ammo* 
niure  de  cuivre,  592.  Écorce  de  chêne, 
tan.  L  *55.  Iode,  I,  592.  Matico,  If,  7  d. 
—  Monésia.  1,  175'  iNîtrate  d’argent, 
C  OOIL  Opium.  L  ISO.  Or,  L  428.  PauU 
linia,  L  177.  Perclilorure  de  fer,  U  56^ 
Pixtine,  I,  438.  Idonib.  I,  198.  Tannin. 
L  J 10-  Zinc  (solllte  do).  L  587,  S.-iu  de 
de  bismuth,  L  2 J 8-  ^Silicate  de  soude, 
L  537. 
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lîl.KU  de  Prusse*  H,  30G* 

BLlùUi:s  (Pilules)*  1,  243. 
lîlA'KT,  II, 

BOERIIAAVC*  I-TL 
BOIS  sudorifUines*  lE  8'3. 

BOISSONS  cliautles.  U,  «48* 

BOLOO.  Il,  "^6- 
BOLS  d^élain.  11. 

BOLUS  ad  r|iiartanam  II,  ^ï^2. 
lUKXNEFOM'AIXE.  I,  58* 

BONNES  (Eaux)*  IL  1005* 

BOATIüS  (pUules  de),  ï,  8SS, 

BORAX*  h  47G, 

BORIIEU*  I  I. 

BOUCHE  (Gangrène  de  lui.  Créosote*  I, 
ISO* 

BOLJIIX  (Solution  du  docteur),  E  384, 
BOULES  de  Mars  ou  de  iXancy.  Fer.  1,  G. 
BOULIMIE.  Belladone.  Il,  22L  — 

Opium.  11,  187. 

BOLTLOU.  E  473. 

BOUBBOIV-Lanry.  E5ï2*  Tl^  871* 

—  rArchanibault,  L  512* 
COUBBOXXEdeS'Daiîis*  I,  31 2,  930-  II, 
1I3G* 

BOlTUItnULE  (La).  1,313,  383* 
BOL’ItDOIV^EMEAT  d'oreillcs*  Mélisse. 
Il,  73 î*  ^  \anillo*  IL  159*  —  Aconit. 
Il,  28G> 

BOruGEONS  de  sapin.  TI  3€0* 

charnus  :  nitrate  d’argent,  1,  570* 
BOUBRACIIE*  ï,  GSO. 

BOURRASOL*!,  58, 

BUAA'ÈBE  antlielmintique  ou  kousso.IT, 
I20i. 

BUETOXXEAU*  I,  XUI* 

BBIOES*  L  93G. 

BRIGllT  (maladie  de).  Lait,  I,  459, 
BROMAL.  U,  113L 


BROME,  II,  M3,L 

B  RO  MH  Vil  BATE  de  quinine*  lï,  508. 
BROMOrOltME.  IL  il  15* 

BlULHL'BES  aicaUus.  IL  1139. 

—  d'ammonium.  IL  113L  MGO. 

—  de  camphre*  11,  n35,  llCl, 

—  de  fer*  lE  1 13L 

—  de  mercure.  I,  249. 

—  de  plomb*  ï,  187* 

—  de  potissium,  Jï,  1142, 

—  de  sodium*  JE  n3E 
URONCIUTE*  Iode,  E  *149*  —  Ammonia* 

que*  I,  Sü2.  —  Chlorhj'drale  d'ammu- 
niaque*  1,  551*  —  Huile  de  croton.  1. 
637*  —  Agaric  blanc*  1,920,  —  Oj>iuns. 
H,  18G,  —  Comme  ammoniaque.  H, 
457,  — *  Alcool.  If,  8u9,  Eucalyptus, 
11,  934,  —  Baume  de  Tohi,  H,  963  Co- 
palm^  II,  9Î7  .Médication  aiUipliiogislE 
que* 

—  (M  assage  et  grninustique  clans  la).  IJ, 

no. 

liltO.XClIOitRIlKE.  l'iotulj.  I,  liJi.  —  Té- 
rËbcntliîne.  II,  fSO. 
imOU  <)e  noix.  1,  l»7. 
lEllOUSSAIS.  1,  xti. 
itROWN.  I,  vin. 

ItRUCIMÎ.  II,  2,  3L 
liltTLl  IiKS.  Crôosolo.  I  180.  —  Am¬ 
moniaque.  I.  (;ulnii(|uc.  I  ruid, 

Plomb.  I,  lOG.  —  Lîiiimuiit  oléoca- 
lalre.  I,  blO.  —  (lollodlon.  (.tuaie 

iinvcmT:.  s,  soa, 

IIL'IX».  {'aiürique,  11. 
iiri:iii:.  ii  oo':. 
bliajm';vii,i.i;.  i,  ioo. 
llfSSA.-Si:.  1,  Ô8,  ;i33. 

ituïvSRitui.i:.  1,  ico. 


CABARET.  I,  881. 

CACIIRMR.  Ptir.  I,  41.  —  Absinilie.  11, 
78”.  Gfrmandréc.  11,  742.  Goudron. 
11,  !)i8. 

—  cliloroliqHC.  Médication  tonique  ana¬ 
leptique.  I,  118. 

C.VCIltlIJ.  1,  IG8.  I 

CAI>F.  Iiuile  do’).  H,  9GE. 

CADCAC.  H,  1()U2.  Il, 

C.U»IIL'.11.  I,  212, 

—  (lodiii-e  de).  J,  81,3. 

—  (Sulfate  de).  1,212. 

CAFll.  11,  782, 

—  de  séné.  I,  9tU. 

CAFÊI.NC.  H,  28.'. 

CAiL-CLURA.  11,  G5I* 


CAILI.OTS  dans  la  matrice.  F.rgot  do 
seigle.  II,  85. 

CAI>ÇA.  II.  89:i. 

CALAltAR  (Fève  de).  11,327. 
CALADIl’.tl  SKGM.'St.ll,  IJ,  781. 
CALA.tlUS  AR«.nATK:CS.  Il,  781. 
CAIXUÎ.11  (lodurc  de).  I,  .313. 

CALCULS.  Soude.  I,  4(iü.  —  Dorax.  I, 
47>!.  —  F.ilier.  II,  507.  Magnésie.  1,932. 
Opium.  Il,  iliù. 

—  biliaires.  Térébenthine.  II,  DSC. 
CALcijiiül.  1,2(4,  926. 

CALtlRUtUi;.  I,  596.  Il,  3,39. 

CALVlTlii,  Poniinadc  de  IJupuytren.  I, 
620. 

CA)lDO.  Il,  100 J. 
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CASIOMILLB.  n,  749. 

CAMl'AGM-:.  I,  .W. 

CA^iPHUii:.  II,  4:k 

CAKCKU* Acide  cyanhydrique.  11.^104. 
Opium.  II,  I7tî.  Alun.  I,  Ammo¬ 
niaque.  It  547.  Arsenic.  I,  4 15*  Bella¬ 
done.  TI,  2 (G.  Chlorure  de  zinc.  I,  5S.V. 
Oxyde  plomb.  J,  191 .  Pepsine,  I,  78. 
lodoforme,  I,  Cîguè.  IC  29  t.  Chlo- 
raL  II,  36G,  IVIétachloraL 
CANCIIALAGCA.  Il,  G43. 

CA\0UOIN  [caustique  de).  51^3. 
CA^CnOl^>E.  Chlorate  de  potasse.  II, 
9ÛG.  S. -carbonate  de  fer, 

CANET  (Emplâtre  de).  Fer.  I,  3. 

—  (Onguent  de).  Fer*  I,  3. 
CAA'AADÈNE.  Il,  2'il* 

CA>?iAliK>E,  JI,  211. 

CA>’?iELEE.  Il,  7GJ, 

CANTIIAUIDATE  dc  potasse.  ï,  C20. 
CAA’TlIAiyilES.  I>  GIT, 
CAA’TUAIllDl^’E  (Pommade  à  la). 

620. 

CAPILLAIRE,  II,  743* 

CArSLLES  d'extrait  hydralcoolico  éthé- 
ré  de  cubèbc.  II,  7  73. 

—  phosphorées.  II,  214. 

CAPVER^i,  I,  4DÜ. 

CAltB(»\iTE  d'ammoniaque.  I  ,  495- 
500-543*549. 

—  de  diaux.  I,  479. 

—  de  fer.  Fer.  4, 

—  ferro-nîanganeux  {Pilules  de)*  ^  GO. 

—  de  lithine.  I,  402. 

—  de  magnésie,  I,  9?8. 

—  de  plomb-  I,  I8ü. 

—  de  potasse.  I,  447,  52fi- 

—  de  potasse  et  d'ammoniaque.  ï,  447, 
529* 

—  de  soude.  I,  4G4,  515. 

CARIE  des  dciHs.  Créosote.  I,  ïSJ,  Alun. 

I,  207. 

CARLSBAD.  1,  93G, 

CARV  L  72o. 

CASCAIULLE,  II,  703. 

CASSE.  I,  921. 

CASSIUS  (Pourpre  de)*  I_^42(. 
CASSLEJOULS,  I,  ^.8. 
CASTEL-JALOUX.  I,  ü9. 

CASTORÉUM,  II,  4 70* 

CASTROCABO.  11,  U36. 

CATAIRE.  H,  734. 

CATAPLASMES  d’amandes  amères,  11, 
3 IG*  Farine  de  lin.  1^  679. 

—  rubéfiant.  II,  7C6. 

CATARRHE  sec.  Comme  ammoniaque. 

II,  457. 

CATARRHES.  lûde.  î,  .349.  — ^  Eaux 
sulfureuses.  Aiiis.  II,  723.  Arsenic. 
I,  4 N,  A  rum  tidphylkun.  11^  799. 
Asa  fœtida.  Il,  450,  Toiu.  11^^905,  Bel¬ 


ladone.  Il,  200.  Caïnça.  Il,  77 S,  Douce- 
Amère*  11,  228*  Gomme  ammoniaque, 
11,  457.  Gomme  gutte*  I,  917,  ïpéca- 
cuanha.  I,  339.  Gondrun.  II,  940*  Huile 
de  papier.  I,  18 i.  Lichen  d'Islande.  II ^ 
652.  Lierre  terrestre.  II,  740.  Marrube. 
IL  740.  Monésia,  1,  ï74,  Kaphtha.  II, 
958,  Noyer.  1,  157*  Opium.  11,  135. 
Pliellandrie  aquatique,  IL  297,  Plomb, 
L  i93.  Poix  de  Bourgogne*  II,  96 L  Po- 
lygala.  1,  847.  —  iUtanhia*  I,  ltt9. 
Zinc.  IL  515*  Tabac.  H,  249,  Tannin* 
L  (43.  Copahu.  Apomorplnne*  1,  357, 
CATAimuES  üydrotliérapie.  II* 

—  Térébenthine.  11,  923, 

“  Antimoine*  II* 

—  de  la  vessie.  Térébenthine.  Il,  932# 
Cantharide*  I,  629.  —  Boldo*  II,  957* 

—  Copalin.  IL  99(>. 

CATIlÉRlhlQUE*  Collyre.  L  5ü6* 
CAUSTIQUES,  L  527. 

—  au  papier.  I,  563. 

—  safrano-Èulfurique.  1,  572* 

—  de  Bécamier.  L  421. 

—  Filliûs.  1,  531. 

—  de  Canquoin.  I,  533. 

—  de  Vienne.  L  523,  530* 

CAUTERETS.  IL  1GÛ2. 

CAUTERE  (pierre  à).!,  529* 
CAUTt:RISATlOM  électrique.  I,  €09. 
CÉDIVOX.  I!|  U5U. 

CELLES*  I,  491. 

CENTAURÉE-  II,  644* 

—  (petite).  Il,  G42- 

CÉPIIALALGIE*  Anîs*  11,  7Î3.  —  Ether* 
IL  597.  Mélisse.  II,  728.  Menthe*  IL 
737*  —  Tabac,  II,  253*  Vanille.  H, 

759. 

—  Café.  IL  ^56. 

—  Cyanure  de  potassium*  309* 
CÉPHALÉE.  Aloès.  L  890.  *  Asarmiu 

L  851.  Belïadotic.  H.  212.  Froid,  11, 
013.  Valériane.  IL  445- 
CÉPllALIQUES.  IL  731. 

CÉrat  de  Goulard  ou  de  Saturne.  I, 

IKG. 

—  de  llufeland,  L  532. 

—  de  laurier-cerise.  IL  322, 

—  de  Rochoux.  L  543* 

CKRIl  M.  IL  513. 

CÉIU'SE  L  l^GP’ï- 

—  (^Emplâtre  de).  L  196* 

CÉTRARIX.  il  G55* 

CÉVAHILLE.  U,  1162* 

ClIALLKS*  IL  1002,  1136. 

CIIALYUÉ  {TarlreJ^Fer.  1.  6* 

—  (Vin).  Fer.  I,  G* 

CIIA*XCRE*  Mercure.  1,  278.  —  Plaliim* 
L  433*  lodofurme.  1,  364. 

CIIARBOxX  de  bois.  If*  1 181. 
CIIARBUXMÊRE-  L  53, 
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ClURnO?f  bénit*  IF,  (!44* 
ClIATKAt-GOrsTlIlEll,  I,  58, 
CUATEAUlNErr*  h  4T5. 

CHATIXnON,  h  — h 
€HATI- L-GrV(K\.  L  51Î,  956* 
CHATENOIS*  II,  43t>. 

CHAUDES- AIGUES.  I,  475*  II,  B 7  L 
CHAUX.  I,  558, 

^  (Chlorure  de),  E  SL 

—  (Saccharaîe  de),  l,  4S2, 

CIIÉLIDOINE,  II,  154, 

CnELTEMlAM,  II,  HSfi, 

CIIÉXE  (Écorce  de),  î,  154, 
CIIE^OI'ODIUM  ANTJIELMIXTICOÎ. 

IL  1209. 

CHEVALIER  (Potion  antîacklo  de)*  1, 

405. 

CHICORÉE.  H,  64  L 

—  (Sirop  de)  composé.  L  0Ü4, 
CniEXDEXT.  ï.  680* 

CltlMAnilLA  UMBELLATA,  IL  89S. 
ClILOUAL,  H,  540. 

CHLORATE  de  soude.  Il,  008. 

---  de  potasse.  Il,  898* 

CHLORE.  L  552, 

CHLORÉE  (Eau),  1,  552, 
CHLORHYDRATE  d'ammoniaque,  1 , 
495,  502,  551. 
de  baryie,  I,  490, 

—  de  morphine.  II,  149, 

—  de  quinine,  L  567. 
CHLORHYDRIQUE  (Acide),  L  553, 
CIILORHYDRORIIOSEIIATE  de  chaux, 

L  481, 

CHLOROFORME.  H,  378. 

—  (accidents  par  le).  Oxygène,  JL  823. 
CIILOROFLATIXATE  ü'ammo iliaque.  L 

433* 

—  de  potassium*  I,  433. 

—  de  sodium,  f,  483, 

CHLOROSE.  Fer,  L  tS, 

—  Première^  deuxième  et  troisième  épo¬ 
que,  Médication  tonique  analeptique, 
L  MO,  118. 

—  considérée  dans  ses  éléments.  Fer*  L 
27* 

—  Arsenic.  1,  410,  —  Absinthe*  H,  756. 
/Uoës,  L  890.  Amers.  II,  640,  Electri¬ 
cité*  IL  n4.  lodure  de  fer,  1,  640. 
Manganèse.  1,  62,  Perclilorure  de  fer. 
L  8.  Valériane,  11,  446, 

(Fausse).  Fer.  L  24,  Matico,  II, 
77L 

CIILORURKS  alcalins.  L  553,  oCO, 

—  d'antimoine*  lï,  594, 
d’arsenic.  L  386. 

—  de  chaux.  I,  55  L 
de  fer.  J,  L 

“  de  mercure.  L  244. 

^  double  de  niercuie  et  de  morphine. 
247, 


(039 

CHLORURES  deuble  de  mercure  et  Je 
morphine  (Pilules au).  L  2i7. 

—  double  de  mercure  et  de  quinine,  ^ 
247. 

—  d'or.  L  42 L 

—  d*or  et  de  sodium»  L  421. 

CHLORURE  de  sodium*  f,  505*  1,  939. 
CHLORURE  de  soude,  i,  55i, 

—  de  zinc.  L  ^*83* 

—  de  zinc  (Pâte  escharotique  de),  I,  583, 
CHOLÉR.i.  Astringents.  1,  237*  Chlorure 

de  sodium.  L  508.  (  hloral.  IL  360* 
Calorique*  11,  855*  Menthe.  7  48. 

—  A’oiï  vomique.  Il,  31- 
CHOPART  (Potion  de).  Il,  978» 

CIIORÉIL  Arsenic*  L  409*  Chloroforme* 

IL  434*  Colchique*  II,  Üatura.  IL  243* 
Électricité*  IL  109,  Froid.  IL  Hydro- 
Üiérapie*  IL  Iode.  L  354.  Mirât e  d  ar¬ 
gent*  L  445,  Oxyde  de  zinc.  Il,  515. 
Soufre,  JL  1001,  Bromure  de  potassium, 
11,  994.  Fève  de  Calabar,  IL  33i  ,  Mas¬ 
sage  et  gymnastique,  IL  Bit*  *\oix 
vomique,  IL  20.  Opium.  1),  l'<8*  Valé¬ 
riane.  IL  446*  CliIoraL  fl,  361,  Bro- 
mure  de  potassium.  Il,  MiC,  Auii- 
moine.  Il,  1 129*  ^ 

CHORÉE  hystérique,  lïyoscyamîne*  lî, 
264. 

CllROXIQUES  (Maladies)*  Altérants.  L 
524, 

—  Antiphlogistiques.  L  ^^5. 

—  iMaiadies;.  L  \l, 

CICUTIXE.  II,  290. 

CIGARETTES  arsenicales*  L  3SG. 

ClUI'É,  11,  287. 

—  vireuse.  IL  283. 

CIXABRE.  L  244. 

Cl^CliO?il?iiL  H,  571. 

CIM'ISIalgIE.  Éleciricité*  II,  IIL 
CIRE  verte,  ly  590. 

CITRATE  de  caféine*  IL  TS3, 

“  dé  fer  ammoniacal.  Fer.  L  10, 

—  de  fer  et  de  magnésie.  Fer.  J,  10* 

—  de  fer  et  de  magnésie  (Sirop  de).  Fer, 
I,  10. 

—  de  fer  et  de  quinine.  Fer.  1, 
de  magnésie.  1,  928* 

—  de  quinine.  H,  567. 

—  de  peroxyde  de  fer*  L  9. 

—  de  protoxyde  de  fer.  1,  10- 

— '  d’oxyde  de  fer  magnétique.  L  10* 

—  ferreux,  L  10- 

—  ferrique,  1,  9. 

—  de  soude.  1,  937* 

CITRIX  (Onguent).  L  249. 
ClTRO-.MAGXÉSiEX:SE  ('  i monade  pur¬ 
gative).  L  929. 

CITROUILLE*  IL  1209. 

CLÉMATITE-  L  *^30* 

CLEllMOXT*  L  499. 
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CNISIN.  II,  Cio. 

COALTAR,  I[,  î)59- 

COARCTATION  des  sphinctei-s*  Hel- 
ladone*  II,  32G, 

COCA.  Il,  7B3, 

COCAI.NR,  II,  79 h 
COCIILÉARIA.  H,  780, 

COCTION,  II,  10V9. 

COnÉlNE.  II,  150,  11,  173. 

COEUR.  {Maladies  duj.  Digitale  ,  H, 
ÏOOO. 

—  Antimoine.  JJ,  1125-  Bromiiro  de  po¬ 
tassium.  Il,  1!59.  Lait,  i,  '(Gü.  Huile  de 
croton*  I,  638.  Veratriiie.  Up  1177,  , 

COINGS,  162, 

COLCHIQUE*  n,  î  162. 

COLCOTAR.  Fer.  î,  3. 

COLIQUES.  Belladone.  H,  2t5. 

—  llainlentes.  —  Anis.  Il,  719,  Corîândre,  ' 
Fenouil,  Carvî»  Cumin,  Aneth,  Badiane, 
CamomUle* 

—  hépalifîue.  —  Castoréum,  f^hloro- 
forme,  Éther,  Opîum,  Térébenthine. 

—  nerveuses.  Belladone.  lÉ  215.  Cas¬ 
tor  é  uni. 

—  néphrétique.  ^  Cloro forme.  Opium* 

—  de  plomb.  Belladone.  Il,  215,  Noix 
vomique  II,  30.  lîaunie*  du  Pérou*  11, 
976,  Chloroforme,  Morphine  finjec- 
tions  souS‘Cutanées  de),  Froidj.  Faradi¬ 
sation,  Jusquiame,  Opium^  Opium,  11^ 
183.  Tabac,  Alun.  K  209. 

—  spasmodiques,  —  Menthe,  H,  737. 

^  venteuses  av  ec  constipation*  —  Asa 
ftjetida* 

—  utérines.  Ergot  de  seigle.  11,  60. 
COLLOnlON.  11,  1182, 

—  ferrugineux.  Fer.  I,  9. 

COLLUTOIRE*  Chlore,  I,  553. 

—  borate,  I,  47G. 

COLLYRE  au  borax.  I,  476. 

—  au  sulfate  de  cuivre,  J,  5S9. 

—  d©  sulfate  d'atropiae,  lï,  204 
cathérétiqiie.  I,  5G6. 
de  Gînibernat,  I,  528. 

—  de  pierre  divine.  I^  589* 

^  résolutif,  I,  589. 

—  au  sulfate  de  ^inc.  1,  583* 

COLOGNE  (Eau  de).  Il,  727. 

COLOMBO,  H,  G29. 

COLOPHANE,  II,  964. 

COLOQUINTE,  h  ^^3 
COMA.  Arnica,  Ortîel 
COMPTE-GOUTTES  llomand,!!,  1216. 

—  Adrian.  Il,  1216  Lebaigue.  II,  1517, 

—  siphon  de  M.  J,  Salleron.  U,  1218. 

—  (Procédé  de  .M.  Lebuigue  pour  ré¬ 
gler  les),  II,  1522. 

CONOILLAC.  I,  223,  l,  490, 
CONERiCATlON.  IIj  633. 

CONGESTIONS.  Astringents,  I,  230,  Mé-  ! 


dication  antiphlogistique,  1,  784,  Élec- 
tricHé.  n,  114.  Aloès.  I,  890, 
CONGESTION.  Massage  et  gymnastique. 

H,  128* 

--  et  phlegmasîes.  Électricité.  TI,  114* 

—  cérébrale.  Café.  If^  786. 

—  cérébrale  et  apoplexie.  Arsenic.  1, 406* 
“  cérébrales.  Bromure  de  potassium.  H, 

—  utérines.  Ergot  de  seigle.  lÉ  62, 
CONJONCTIVITE*  Astringents,  Plomb. 

I,  I97p 

CONICINE.  H,  295. 

COPTIS  trifolia.  Il,  632* 
CONSERVATION  de  Peau.  Fer*  I,  43* 
CONSERVE  de  roses  de  Provins,  I,  162, 
CONSOUOE.  I,  160. 

CONSTIPATION.  Lavements  froids,  Sup* 
positoires  au  beurre  de  cacao,  au  miel 
durci,  tu  savon  médicinal,  Savon, 
Queue  de  persil, 

—  Lavements.mucilagineuxà  la  graine  de 
Un,  Décoction  de  racine  de  guimauve^ 
Huile,  MieL  Mélasse,  Jaune  d'eeuf* 

—  Purgatifs  salins.  I,  058,  Huile  de  Ri¬ 
cin,  Calomel,  Médication  évacuante. 
Végétaux  herbacés,  Pain  de  son, 
Graine  de  moutarde,  Café  au  lait.  — 
Drastiques*  Aloès.  I,  891*  Podophyl- 
liïT.  I,  013.  Gomme-gutte*  Rhubarbe,. 
Tabac.  II,  256*  Belladone-  II,  221*  Asa 
fœtida. 

CONSTRICTIONS  de  rurèthre*  Bella¬ 
done. 

CONTRACTURES,  Électricité.  U,  108* 
CONTRENËVILLË,  ï,  490- 
CONTRO-STIMULANTS*  n, 
CONTRO-STIMULiSME-  I,  LXXÜU 
CONVALESCENCE.  Pepsine*  I,  77.  — 
Sauge,  II,  747.  —  Coca.  U,  797.  Vin. 
Il,  81  G  —  Calorique  (Insolation).  Fer, 
Gentiane,  Germandrée,  hydrothérapie, 
Opium,  Paullinia,  Quinquîna,  Sauge^ 
Médication  excitante  et  médication 
tonique  névrosthénique,  Exercice,  Pro- 
menade>  Gymnastique^  Séjour  h  la 
campagne,  dans  les  montagnes,  an 
bord  de  la  mer* 

CONVOLVULACÉES,  !,  8S0. 
CONVULSIONS.  Belladone.  Il,  219,  Chlû- 
rah  II,  361* 

—  des  enfants.  Inhalations  anesthési¬ 
ques.  II,  454,  457. 

^  épileptiformes.  Valériane-  II,  443. 

—  épileptiformes.  Aimant,  Ether,  Fer, 
Froid.  Oxyde,  Zinc,  Jusquiame,  Bro-» 
mure  d©  potassium. 

COPAIiU,  H,  97  7. 

COQUELUCHE.  Belladone*  II,  230,  Chlo- 
ral,  IL  3C5.  Menthe  pouliot.  II,  739. 
Air  comprimé.  JL  834- 
Bromure  de  potassium.  R^  lil  * 
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COf^t'BIXTJlE.  Bromure  d*ammoniuni,II. 

—  Café-  ü,  un.  . 

— ’  Ciguë.  IIi  294. 

—  Datura.  II,  245. 

Ipécacuanlia.  810- 

—  Opium,  il,  186* 

—  Fer.  r,  313*  —  Acide  cyanhydrique, 
Anesthésiques,  Antimoine,  Arsenic, 
Asa  fiBtida^  Chlorure  d^argent,  Coni- 
cine,  Douce-Amère,  Jusquiame,  Nitrate 
d*argént,  Oxyde  de  zinc,  Phcllandrie 
aquatique,  Tabac. 

CORIANDRE.  Il,  725. 

CORS.  Acide  acétique*  1*  L80* 

CüRllOSIF  (Sublimé).  I,  246. 

COllVZA.  Massage  et  gymnastique.  II, 
130, 

“  Hydrothérapie.  Il,  1062. 

—  Acétate  de  plomb.  Nitrate  d'argent, 
Tannin,  Cacliou,  Kino,  Noix  de  galle, 
Sous-Nitrate  de  Bismuth.  I,  210.  Iode,  , 
1,  354.  Nitrate  d'argent  I,  568. 

COSMË  (Poudre  arsenicale  du  frère).  I, 
384, 

COS3IÉTIOCE  ammoniacal,  I,  547. 

COTON  iodé.  I,  356.  , 

COTYLÉDON  umbiücus.  Il,  613, 

COUrEROSE.  Arsenic,  Bismuth,  lo-  i 
dure  de  cldorure  mercureux,  Mercure, 
Douches  de  vapeur. 

CRAMrE  des  écrivains,  .Massage  et 
gymnastique,  II,  133, 

—  d'estomac.  Menthe.  II,  737.  Phosphate 
de  chaux. 

CRANSAC.  I,  62,  383, 

CRÈCHES*  1,  68, 

CRÈME  de  tartre,  I,  024*  j 

CRÉOSOTE.  I,  178 

CRESSON  du  Para.  Il,  779* 

—  de  fontaine.  H,  779. 

CREVASSES.  Belladone,  Jusquîame,  As¬ 
tringents.  V^oyez  Fissures. 

CaOTON  CllLORAL,  11,  3 U,  3G8*  , 


CROTON  TIGLU  M,  I,  636,  SCO, 

CROC p. Chlorate  de  potasse.  11,  904.  Tartre 
stibié.  Il  J  I Ï28,  Acide  suifuriqnej  Acide 
chlorhydrique^  Asa  foeiida.  Mercure, 
Nitrate  d'argent,  Peichlorure  de  fer, 
Polygàla,  Sulfure  de  potassium,  Cu- 
bèbe.  H,  717*  Trachéotomie* 
CRtClFÈiVES.  II,  779. 

CiTRÊRi:.  II.  779. 

ÇlJClîRniTACÉES.  1,893. 
CUILLERÉES  tÉvaiuatioii  en  poids  des). 

lî,  J2l2, 

CUIVRE*  I,  5H9, 

—  (Empoisonnement  par  les  sels  de)* 
Fer*  I,  4  i. 

CUIVRE  (Sulfate  de),  1,  6S9,  860. 
CULLEN.  I,  6. 

CUMIN,  II,  725- 
CUNDURANCO.^  Il,  C5T. 
curare*  IX,  32^ 

CURARINE.  11,  325. 

CVANIIVDRATE  de  cyanure  de  pla* 
tine,  1,  434, 

CYANIIVDRIQUE  (Acide)  11,  2^19,  Empois 
soniiemeni  par  Pacide*  Ammotiiaque, 
I,  500. 

CYANOGÈNE.  ID  209. 
CYANOPLATINATE  de  mcrcure*  I,  43L 
“  de  potassium.  1,  434. 
eVANURE  double  de  fer  liydraté,  II,  3Ü5* 

—  de  mercure.  J,  219.  lî,  313. 

—  basique  de  mercure.  I,  313. 

—  mercurique.  1,313* 

—  de  potassium.  II,  30T* 

—  d'or,  J,  421 , 

—  de  platine.  I,  434, 

—  de  potassium.  II*  307* 

—  de  platine  (Cyasiliydrate  de^,  h  431* 

—  de  zinc.  II,  3i4, 

CYNOlUVfJOllON.  1.  162. 

CYNOCLOSSi:.  H,  161. 

CYRILLO  (Pominade  de).  I,  215. 
CYSTITE*  Silicate  de  soude,  1,  637* 


DACllF.R  (Eau  stomachique  de).  î,  21G* 
DARTRES.  Arsenic,  1,4(14.  Douce-Amère. 
Il,  267,  Hydrocotyle,  11,  299.  — Ciguë. 
Il,  294,  Acide  cyanhydrique*  II,  304. 
Sulfureux.  Il,  idlT.  Acide  sulfureux, 
Acide  sulfurique.  Ammoniure  de  cuivre 
Antimoine,  Bismuth,  Brou  de  noix, 
Chaux,  Colchique,  Créosote,  Ellébore 
noir,  Genièvre,  Glycérine,  Huile,  lly- 
drochlore,  Iode,  Mercure,  Pensée  sau¬ 
vage,  Rhus  Radicaiis,  Sous-Acétate  de 
plomb,  Suie,  Sulfure  de  calcium,  SuU 
furo  de  potassium,  Tabac,  Tannin. 


DATTES.  I,  G8I. 

DATE  RA,  11,  237. 

DAX.  1,  4î)t>.  11,  87  l* 

DÉItlLITÉ,  Bismuth,  Cannelle,  Gen¬ 
tiane,  Mélisse,  Sauge,  Vainlle  et  tous 
les  toniques  névrosthéiiiques. 
DÉBILITÉ  sénile  i  Bains  de  mer  chauds, 

C  611* 

DÉCOCTION  blanche  de  Sydenham,  1, 
482. 

J>EJi:CTïONS  infeclienses.  Acide  plié- 
nique.  I,  182-  Sulfites* 

I  DELIRE.  Éther,  Froid,  Opium. 
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DÉLlfir  d<?s  blessés.  Opium*  II,  HS. 
ChlûraK  IT,  3&0. 

DELIRIUM  TRE^IENS.  Digitale.  Il,  imiL 
Opium.  If,  177^  CIiIoraL  II,  350.  Cbloro- 
forme.  II,  427. 

—  Inlial^tmns  anesthésiques,  II*  457> 
Quinquina.  H,  018-  *=-  Ammoniaque, 
Opium.  Il,  nu 

DKLî'HIXE.  H,  293. 

DÉLIVRANCE  tardive.  Ergot  do  seigle. 
Il,  55. 

DÉMANGEAISONS.  Solutions  mercu¬ 
rielles.  Liqueur  de  Gowlanci,  Aluii^ 
Eau  de  chaux,  Potasse  caustique, 
Soude,  Sulfate  de  £iac. 

DENSITÉ  des  liquides.  If,  1220. 

DENTS  (Carie  des).  Créosote^  I,  181. 

DÉRIVATION.  I,  670* 

—  Aloès.  I,  890* 

DESAULT  (Pommade  de).  I,  244. 

DES  ROI  S  (ÈlecLuaire  de).  II,  5G2* 

DESESSART  (Sirûp  de).  I.  831. 

DÉSl.NFECTANTS.  Permanganate  de 
potasse.  î,  63.  Chloral,  Eucalyptus.  TI, 
945*  Coaltar.  II,  959,  0  al  sa  mi  que  s.  11» 
993. 

Chlore.  1,  555. 

—  Fumigations.  I,  553. 

“  Métalliques,  Sulfate  de  fer,  Chlorure, 
Azotate  et  sulfate  de  manganèse,  Chlo¬ 
rure,  Azotate  et  sulfate  de  zinc. 

—  Oxydants,  Chlore,  Iode,  Brome,  tïy- 
pocIïloHtes,  Permanganates,  Acides 
azotique,  chromîque, 

—  Poreux,  Charbon,  Terre,  Coke^  Plâtre, 
Craie,  PaPIe. 

—  Antiseptiques.  Acide  phénîque,  Sul- 
lites  et  hyposul fîtes. 

DIXTOCIILORURE  de  mercure.  I,  246- 

DEUTOMTRATE  de  mercure.  I,  249. 

DEUTOSULFATE  de  mercure.  ï,  249. 

DEVERGÏË  (Soluté  arsenical  de).  I,  385. 

DI.UiÉTE.  Ammoniaque,  I,  498. 

—  Argent.  I,  44G. 

—  Arsenic.  I,  4 14. 

—  Bromure  de  potassium.  Il,  1159. 

—  Térébenthine,  IR  928* 

—  Oxygène.  II,  827. 

—  Sodium  (Chlorure  de)*  I,  607, 

—  Soude.  I,  41 4- 

—  Massage  et  gymnastique.  II,  I3S, 

—  Fer.  L  43. 

I)IARR1ie:e.  Médication  évacuante.  I,9GR 

—  Bismuth.  1,  i^iG. 

—  Argent.  I,  44G. 

—  Mercure.  R  232.  Lait,  R  456.  —  Rai¬ 
sin.  R  4CJ*  Ipéca.  I,  838.  Opium.  Il, 
189»  —  Acétate  de  plomb,  Aîrelle^ 
Alun^  Amîdon,Cachmi,Lliaux,  Columbo, 
Cyanure  double  de  fer  hydraté,  Dîas- 
cordium,  Gland  de  chêne,  Gomme  kîno, 


Ipécacnanha,  Lichen  dlslande,  Mnué- 
sia,  Noix  de  galle.  Or,  Opium.  I,  n7, 
Paullinia,  Phosphate  dechaux^  Quassîa 
amara,  Ratanhia^  Rhubarbe,  Saccha- 
rate  de  chaux,  Soude,  Sous- Acétate 
de  plomb.  Sous- Carbonate  de  chaux, 
Sulfate  de  soude,  Tannin,  Térében¬ 
thine. 

DIARRHÉE  des  enfants.  Viande  crue.  I, 
82  .  Chaux.  R  48  L  Ipéca.  I,  838. 

—  Cûüiquative.  l'érébenihine.  IR  930. 

—  des  phthisiques.  Ipéca.  I,  SiO. 
niASCORDÏUM.  II,  153* 

DIASTASE.  I.  06. 

DIÈTE  lactée.  R  454- 
DIGESTIF  (Maladies  du  tube).  Or.  !, 
398.  Mas&ûge.  II,  lo2*  Opium,  li, 
187. 

DIGESTIF  (Onguent)-  II,  9J6- 
OIGESTION  laborieuse.  Bile  de  bœuf. 
Bismuth^  Café,  Camomille,  Chaux, 
Coca,  Columbo,  Gentiane,  Moutarde 
blanche.  Bicarbonate  de  soude,  TilleuL 
DIGESTIVES  (Maladies  chroniques  des 
voies).  Arsenic*  ï,  412-  Or,  R  430»  Ta¬ 
bac.  II,  256. 

DIGITALE*  JR  1676. 

DIGITALIDE.  IR  I0:9» 

D1G1TAL1N.  IR  1078- 
DIGITALINE.  IR  lOlT. 

D1G1TAL05E.  IR  1078. 

DIGRY  (Poudre  sympathique  de)*  Fer. 
R  5 

DI  LA TATI ON  bron  cliiq  ue.  Oxygène, 
Gomme  ammoniaque.  Pilules  de  Mor¬ 
ton.  JR  825. 

DIOSCORIDES  (pilules  de}*  R  3S4* 
DlPlITilÉRlE.  Perchlorure  de  fer.  R  51. 
Eau  de  chaux.  R  511, 

—  Soude.  R  469.  Chorate  de  potasse.  11, 
004  Tartre  stibîé.  IR  1128, 

DIFPEL  (Baume  vulnéraire  de)*  R  5* 
diurétiques,  1R  883. 

DONOVAN  [Potion  de}*  T,  3 H. 

DOSAGE  par  goutte.  IR  1217, 

DOSES  maxima.  IR  Ï224. 
DOUCE-AMÈRE.  IR  3G5- 
DOUGIIES.  Il,  1074. 

DOULEURS.  Belladone*  IR  2JC. 

—  Datura,  IR  247* 

—  Opium.  ÏR  175.  Jusquiame*  If,  263, 
Chloral.  IR  352.  Médication  stupé¬ 
fiante*  ÏR  373. 

—  Acupuncture,  Aimant,  Ammoniaque, 
Bile  de  bœuf,  Bismuth,  Borax,  Chlo- 
rure  de  zinc,  Cyanure  de  potassium» 
Chloroforme,  Datura,  fither,  Faradisa¬ 
tion,  Fer,  Genièvre,  Huiles,  Jusquiainc, 
Laitue  vireuse.  Mélisse,  Mercure, 
Poix  de  Bourgogne,  Tabac,  ïérében- 
ihine,  Tliridace,  Vanille* 
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DOtXEÜRS  ostéocopes.  Mercure.  — 

—  uiéritjes.  Belladone.  lï,  215* 

DOWKR  ^Poudre  de).  ï,  83 J*  II,  153. 
DRAGÉES  au  fer  réduit*  Fer,  J,  2. 

—  ferrugineuses.  Fer,  f,  tl. 

—  de  Keyser.  F,  25fl. 

DUC  (Poudre  digesfive  de).  IIi  IGÎ* 
DUOBUS  (Sel  de).  ï.  058* 

DU  PU  YT  RE  (Pilules  an  t  isy  phi  1  î  tique  3 
de).  I,  246* 

—  contre  îa  calvitie*  (F^ommade  de).  I, 
620* 

DURANDE  (remède  de).  Il,  135* 
DYSENTERIE.  Baume  de  Tolu,  II,  842, 
Vomitifs.  I,  951  -  —  Purgatifs.  I,  961*  j 
Opium.  M,  ÎS9,  Balsamiques*  ÏI,  975. 

—  chronique.  Iode*  T,  342. 

—  Ipécacuanha*  ï,  836. 

—  Bhubarhe.  1.  900. 

Vomitif.  I,  827* 

Mercure.  I*  293*  —  Angusture,  Camo- 
niille,  Eau  de  chaux.  Gomme  kino,  Gly* 
cérine.  Nitrate  d -argent,  Noix  vomique,  | 
Opium,  Qiiassia  simarouba,  Rhubarbe, 
Soufre,  Sous-Acétate  de  plomb*  I,  Ï97* 
Sulfate  de  soude,  Sulfure  de  potassium, 
Tabac,  Tannin,  Paullinia*  I,  l17*  Sous* 


Nitrate  de  Bismuth.  T,  217,  Lail.I, 

DYS>IeL%‘ORIUIÉ£*  Belladone.  IL  215. 
Borax*  I,  478*  Belladone.  IL  227.  Has¬ 
chich*  II,  27 1  * 

—  Arsenic.  I,  4î0* 

—  Fer.  I,  4l,  —  Castûréum,  IJ,  472.  Ca¬ 
momille*  II,  753*  Aloès,  Chloroforme, 
Coloquinte,  Krgot  de  seigle.  Iode,  Men¬ 
the*  !l,  737,  Valériane. 

DYSPEPSIES*  Acétate  de  potasse.  11, 
999.  Acides*  1,  223, 

—  Maltine*  I,  67.  “  Sous-Nitrate  de  Bis- 
tnuih*  L  210.  Chaux.  I,  4K4* 

—  Noix  vomique*  II, 

—  Pepsine,  L  74. 

—  Soude.  1,  467.  Opium.  Il,  IS7.  Acide 
cyanhydrique,  11,  394.  Quas&ia  amara* 
U,  631*  Anis.  H  ,  7lD.  Angélique.  Il, 
725*  —  Acide  cyanhydrique,  Angélique, 
Anis. Coriandre,  Fenouil,  Carvî,  Cumiti, 
Aneth,  Arsenic,  Cnlumbo,  Froid,  Gou¬ 
dron,  Hydrothérapie,  Matico,Or,  Qtias- 
sia  amara,  Poivre.  Rhubarbe* 

DYSPNÉE.  Médication  antispasmodique. 
IL  529* 

DVSLRIE*  Camphre*  U,  492.  —  Cantba- 
rides.  1,  628. 


EA17  f Conservation  de  T)*  Fer*  1,43. 

“  antldartreiise  du  cardinal  de  Luynes* 
L  247. 

—  antiputride  de  Bcaufort*  ï,  572* 

—  antivénérîenno  de  Querceiau,  ï,  246. 

—  d*arquebusade*  1,  572,  IL  727* 

—  camphrée*  —  camphrée  éthérée.  11^ 
392. 

—  catliérétîque  de  Plenck*  247. 

—  athénienne,  ï,  534* 

—  des  Carmes  (alcoolat  de  méÜsse  com- 
jrosé  ,  II,  728. 

céleste,  i,  50L 

—  de  chaux.  1,  591, 

;  —  chalybée.  Fer*  1,  5. 

—  de  Cologne.  Il,  727. 

—  de  créosote.  1,  178. 

“  distillée  de  laurier-cerise*  II,  321- 

—  éthérée.  IL  502, 

—  ferrée  galeuse  au  tartratc  feirko-po- 
tassiqiie.  Fer,  I,  6* 

—  fondante*  L  93 1, 

—  forte^  1,  503* 

“  gazeuse.  1,  223* 

—  de  Goulard,  I,  986, 

—  hémostatique  de  Brocchieri.  Il,  917, 
"  —  hémostatique  de  Léchelle*  IL  9î7* 

—  hémostatique  de  Pagliari*  II,  917* 


E 


EAU  (hémostatique  de  Tisserand*  II, 
917* 

~  de  Luce.  1,  543* 

—  martiale,  1,  6* 

—  de  mer.  ï,  508. 

—  minérales  chlorurées  sodiques  sulfu¬ 
reuses.  I,  513. 

—  minérales  acidulés  gazeuses.  I,  22], 
minérales  alcalines.  L  4  75* 

—  minérales  arscnicaLes  1,  383* 

—  minérales  bicarbonatées  sodiques*  1, 
475. 

—  minérales  bicarbonatées  calciques. 
490. 

—  minérales  broniurécs*  IL  986* 

—  minérales  chlorurées  sodiques.  1,  512, 
939. 

—  minérales  ferrugineuses*  Fer,  L  58 
minérales  indurées.  1,  ^50* 

—  minCTales  salines  purgatives.  J,  934, 
936,  939,  rM2. 

—  sulfureuses  calciques,  IL  1002, 

—  sulfurées  sodiques*  IL  Hï02. 

—  sulfureuses  sulfliydriques*  II,  1002. 

—  lUonnalcs.  IL  913* 

—  phagédénîque.  I,  24  C 

—  phagédénique  noire,  1,  24i 

—  de  Babel*  H,  502. 
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i 

EAV  régale»  ^63» 

■—  sédative.  1,  543»  —  ÏI,  4T5. 

—  de  SedlitK  artilïcielie  I,  310, 

—  slomacliîqiie  de  Dachor»  I,  246. 

“  végéiù -minérale.  E  186. 

- de-vie  allemaiule.  1,  881, 

rAi:X-BCKNM;S*  II,  I(i02, 
EAUX-CIIAIIDES.  II,  Î002* 
KBRANLE^IEXT  des  dénis.  Iode,  Aeide 
chro  inique, 

LCLAMTSIIÎ,  Cliloro forme.  IL  425,  Bel 
ladone,  Éther,  Froid,  Opium,  Valé* 
riane, 

ECLAMPSIE  puerpérale,  Hromiire  de 
potassium.  IL  CliloraL  II,  SBIi» 

ECLECTISME,  I-xcvi, 

ÉCOBCE  de  cliône,  I,  I5L 

—  d’Inga.  I,  ï14, 

—  de  Monésia,  ï,  17  C 

—  de  Wînter.  II,  76'C 
ECOSSAISES  (Pilules)  I,  888. 

ECZÉ3IA»  Arsenic,  Bismuth,  Camphre, 

Cantliandes.  I,  020*  Chaux.,  Guano,  (îou- 
dron,  Mercure,  Sous-Âcéîate  de  plomb, 
Sulfate  de  ;îïric»  Térébentliine* 

EGEB.  f,  im. 

ELATlhuCM.  î,  303* 

ÉLECTIF  CITÉ.  II,  68. 

ELECTROLYSE,  J,  602. 

ÉLECTUAlUE  aiilheiminihique  de  lïeîs- 
ter*  1, 243» 

—  fébrifuge.  Il,  562. 

““Vermifuge  de  Spîelman*  IL 
ELEPIIAISTIASIS»  Acide  arsénieux.  Can- 
^  tiiarides.  Or.  i,  830, 

ELIXIR  antiglaîreiix  deGullîé»  I,  881. 

—  De  Garus»  I,  888. 

De  longue  vie.  1,  tSSS. 

—  de  Gendrin.  JI^  755. 

—  de  Sbougbton.  Il,  T55» 

^  parégorique»  II,  151. 

—  de  pepsine*  1, 79. 

—  de  Wright,  I,  2 IG» 

ELLÉRGRE  noir.  1,  880. 
i:MBARR,iS  gastrique.  Ipéca*  I,  843- 

Apomorpliine*  I,  857»  Tartre  stibié. 
ï,  807.  Vomitifs»  I,  0S7. 

É.MÉTIXE»  I,  .S30* 

ÉMÉTiyUE.  I,  K58.  II,  Il 01» 

em*méxag<k;i  ES,  B,  ou. 

LMOLHexts  Médicaments}*  1,  678» 

”  huileux.  1,  üs2. 

EMPIRISaiE»  1,  XXVT* 

EMPLATRE  simple*  I  IS5, 

—  de  belladone»  II,  203» 

—  de  Canet»  Fer,  I,  3. 

—  de  céruse.  L  180. 

—  mercurîeL  I,  243. 

—  de  poix  do  Bourgogne,  II,  S)G3, 

—  vésicatoire.  I,  618* 

—  atiblé,  J,  50  i. 


EMPLATRE  de  pauvre  homme-  1,  630, 
i:mpois(inae*ment- 

—  par  Taconit.  ISoix  vomique.  ïî,  33, 

—  parrarsenlc»  I,  43.  —  Le  chloral.  ISIoix 
vomique.  II,  33, 

^  par  la  belladone*  Opium,  II,  194- 
^  par  la  fève  de  ('alabar.  II,  33 L 
“  par  Fopium»  Antagonisme  de  îa  beib- 
done.  H,  232. 

—  par  [rs  sels  de  cuivre.  Fer.  I,  43, 

“  par  la  strychnine.  7'abac.  II,  ïO.  Chlo¬ 
roforme.  il,  18  Fève  de  Calabar.  Il, 
18»  ChloraLll,  10*  —  ilromure  de  po¬ 
tassium»  H,  20- 

—  Traitement  par  l'apomorphine*  I,  857. 
EMS.  1.  475* 

EMULSION, 

—  purgative  avec  l’huile  de  ricin.  1, 
87L 

ENDERMIQUE  (Méthode)  II,  179» 
ENEANTS  (\pepsie  des)*  Pepsine»  f,  75. 
ENGELURES ,  »\cîde  cblorliydriqui* 
étendu,  Alun*  i,  203»  Ammoniaque* 
Borax,  Chaux,  Hydrochlore,  Baume  du 
Pérou,  Collodion.  11,  II8U» 

ENGHIEN.  II,  1093* 

ENGORC;e*MEXTS  chroniques.  Nitrate 
d^argent,  Sauge. 

—  externes*  —  Cerfeuil. 

“  glanduleux»  —  Antimoine. 

—  laiteux  des  nouvelles  acouchées*  — 
Iode»  I,  33L 

—  du  foie.  Massage  et  Gymnastique»  IJ, 
1 29. 

—  lymphatiques.  —*  Camphre,  Copahu* 
Gomme  ammoniaque,  Tabac,  Massage 
et  gymnastique,  il,  120. 

œdémateux  des  membres»  —  Elate- 
rîiim,  Iode. 

—  de  la  rate.  Massage  et  Gymnasti¬ 
que,  129, 

ENGORGEMENTS  scorbiuiques.  Ammo¬ 
niaque* 

—  syphilitique  des  ganglions  cervicaux. 

—  Aconit,  Mercure. 

^  utérins*  —  Ergot  de  seigle,  Pcrcblo- 
rurede  fer.  Nitrate  d'argent,  Iode» 

—  viscérauXi  Fer,  I,  4l.  —  Bromure  de 
Potassium*  II,  1146.  — ^  Ammoniaque, 
Calorique,  Cigué,  Hydrothérapie,  lo- 
dure  dü  plomb. 

ENROUEMENT»  Baume  de  Tohi,  Gaz 
ammoniaque,  Ghlorliy-drate  d’ammonia¬ 
que,  Pilules  de  Morton* 
I-NTÉRALGIE.  Bellailune.  H,  224*  Ergot, 
.Meutlie,  Tliériaque* 

ENTORSE*  Massage  et  Gymnastique*  U, 
132,  Chlorliydrate  d’ammoniatiue,  Cam¬ 
phre,  Sous-Acéure  de  plomb. 
ÉPANCHEMENTS.  Nitrate  de  potasse, 
Digitale,  Iode» 
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TABLE  ALPIfADÉT 

ÉrANClIKMB.XTS  sanguins.  Massîtgi  et 
gymnastique.  11,1*29.  CûlloiJioiullJ  11^1  - 
Ël'lCliS.  H,  767. 

ICIMLATÜIUE-  Arsenic,  J,  4î7.  Sulfliy- 
drate  de  smlfure  de  potassium.  Chauvi, 
lh^lL£PSlE,  Arsenic*  I»  4ü5*  —  Btdla- 
done,  IL  218*  Bromure  de  potassium, 
II,  U  48,  Anesthésiques,  ÎI,  42S,Opiumt 
IL  i79*  Zinc,  Valériane,  II,  4l  1,  Acé* 
late  de  plomb,  Acide  cyanhydrique. 
IL  ‘Wk 

—  Aikékengé,  Aimant,  Anmioniaque,  Am* 
moniure  de  cuivre, Cantharides,  Argent, 
Cyanure  double  de  fer  hydraté*  IL  <566* 
Datura,  Jusquiame,  Mercure,  Musc, 
Oranger;,  Phosphore,  Sulfate  de  cuivre-, 

^  TiUeuL 

triSTAXIS.  Alun,  Ergot  de  seigle.  Fer. 

Quinquina,  Tannin, 

ÉPÜACE  de  platine*  1,  ^31. 

EPS 031.  L  934* 

EPL'iiOE.  L  S7Û. 

EHECTILES  (Tumeurs),  Vaccination, 
Créosote*  I,  I8L  Perchlorure  de  fer. 
£UÉTiilS3llv.  Froid,  Laitue,  Bromure 
de  potassLuni* 

ERCUr  de  blé.  Il,  GL 

—  de  seîgîe.  11,  ^9* 

LIiOOTt.XE*  11,  40,  48. 

EHCOTlS>iE*  IL  41* 

ÉitYSii’ÈLE  (Antiphlogistiques  dans  F). 
L  7S3*  —  Aconit.  U,  2^5.  —  Alcool. 
11,  811*  Tbérébenthine*  II,  9i5.  t'am- 
phre*  IL  4u6,  Calorique,  Alereure, 
trate  d’argent,  Tannin. 
ERYTIIROWLCM  CüCa.  H,  793. 
ESCALBVS.  Il,  JÜÜ2. 

ESCULLVE*  U,  G^6. 

ÉSÈRIM!;.  II,  328. 

ESriCLS  aromaiiques*  If,  727,  748. 

—  béclkiqueà*  II,  743. 

—  émollientes  I,  ü8L 

—  pectorales.  L  681. 

ï  ESPIC  (Cigarettes  d*).  H,  23î. 

ESnUT  d'anis*  II,  7l7* 

^  ESSEXCE  concentrée  de  cubèbo*  Ji , 
727. 


QUE  DES  MATIÊIIE?,  ^2^3 

*—  de  térébenthine*  II,  916. 

ESTOMAC  (Maladies  de  T).  Bismuth.  1, 
2iô* 

—  (Maladies  organiques  de  T).  Pepsine, 
L  76* 

—  ulcère  simple  de  T-  —  Lait.  I,  S66. 

—  Cancer  de  T*  —  Lait*  1,  456* 

ÉTAIN.  II.  1195. 

ÉTAT  cachectique  en  général.  —  Huile 
de  îuorae.  I,  ^78* 

—  muqueux.  (Acétate  do  potasse  dans 
F).  II.  W8. 

—  nerveuï.  Arsenic*  L  406, 

—  puerpéral.  Ipécacuanha. 

ÉTJIEU.  II,  377,  IL  6Ül* 

—  acétique.  IL  602. 
camphré.  IL  475 . 

—  chlorhydrique  chloré,  U,  331* 

—  iodhydrique.  il,  ^11 8, 

—  nitrique,  IL  378,  502. 

—  qu inique*  IL  670* 

—  sulfurique,  (L  502* 

ÉTiiiors* 

—  mariiaL  Fer,  L  3* 

— ’  minéral.  1,  24 L 
ÉTiiVLE  (lüdure  d’).  IL  373* 

É Ttl  YLENE  perchloré.  IL  386. 
ÉTHANlil.EMENT  intestina]*  Café.  Il, 
18T*  Belladone,  Froid. 

ÉTUVE.  IL  «51* 

EUCALYTTUS  globulus.  II,  9i9- 
EEFATUmiCS.  IL  768- 
EUEEPTIQUES.  L  6i. 

EllEllülUtES.  L  ü36,  852,  BC9* 
EUPMORBIA  lathyris  (Tablettes  d’huile 

d>  L  8'U. 

EUPIlOntïlACÉES.  L  636.  85?,  809* 
ÉVACUANTE  (.Médication).  L  94U* 

Évacuants*  l,  829, 

ÉVaUX,  I,  512.  Il,  J 13C. 

ÉVIAN  I.  490. 

EXCITANTS*  IL  71G- 
EXCITATEUIIS.  II.  L 
EXCITATIVE  i^Médication).  L  6*6* 
EXlvIlClCE.  L  >35. 
EXI^ÉaiUENTATlON*  L  IV. 

EXTUAIT  d’absiuthe*  Voir  Absinthe, 


EALU  (Teinture  anlivénérienne  de). 
24G. 

EAHAlJlSATIlftN  cutanée.  IL  MO* 

—  musculaire*  il,  98* 

—  des  organes  intérieurs.  JI,  IC4, 
EAIllJ  Blanc  de).  1,  2i9. 

FAUSSE  ai^gusiure.  G34. 
FECULES*  L 

FENOUIL.  Ut  726, 


FER.L  M 

FEIlilüGYANATE  de  quinine.  ÏI,  169. 
EEIUIOCVA.NLTŒ  de  potasse  et  d’urée. 
II,  G62* 

FEVE  d'épreuve  du  Calabar.  U,  327. 

—  de  Saint-Ignace.  U,  36* 

FIÈVIIE  bilieuse.  1,  826* 

—  catarrhale.  Médication  aiUiphlogisti- 
que*  L  730.  —  Angélique,  Anis,  Musc- 
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FILVRr  conlinues  (Quinquina).  H,  Gl!. 

^  éruptive$.  Optiinu  U,  —  Animû- 
nîaqiiej  Camphre^  Froid. 

^  inflammatoire*  —  Azotate  de  potasse, 
Calorique,  Campljre. 

—  intermittentes.  Arsenic.  I,  «ï9T.  — 
Café,  JI|  C81*  Antimoine,  Acide  cyati- 
hydrique,  II,  G.  Amandes  amères* 
IIj  320*  Maronnier  dinde*  II,  G35.  Al- 
kékenge*  II,  037*  Cascarille.  H,  "G3, 
Alcool*  II,  812.  Eucalyptus.  II,  0o3. 
Sulfite?.  II,  1022.  Bromure  de  potas¬ 
sium.  IC  1I5Ü.  Quinquina.  II,  535,  Ah- 
sintlic.  II,  7^  0.  Alcool.  II,  G07.  Fer.  I, 
42.  IIj.  ^S5,  Alkékengè,  Akin^  Amandes 
amères*  Angusture,  Benoîte,  Camo¬ 
mille*  II,  751.  Camphre,  Ca^carille,  pe- 
lite  Centaurée,  Chicorée,  Cyanure  dou¬ 
ble  de  fer  hydraté,  Ecorce  de  cUône, 
Gentiane,  Gerniandrée,  Houx,  Hydro- 
ïhérapîe,  Ülas,  Marronnier,  Menthe, 
Opium,  Poivre,  Saule,  Tan,  Tannin, 
l'érébenthine,  Médication  tonique  né- 
vrosthénîque,  Médication  évacuante. 

intermittente  symptomatique.  Quin¬ 
quina.  II,  CI  1* 

—  lentes  nerveuses,  —  Camphre,  Men¬ 
the,  Sauge. 

—  muqueuse,  Angélique,  Anîs,  Sauge. 

—  puerpérale.  Quinquina.  U,  €l  i,  —  Sul¬ 
fite.  il,  ÏÛ21* 

— -  puerpérale.  Médication  antiphlogisti¬ 
que,  Iode,  Digitale,  Acide  sulfurique, 
Arnica,  Café,  Calorique,  Camphre^ 
Chlore,  Chlorures  alcatins.  Colchique, 
Ether,  Froid,  Menthe,  Mercure,  Musc, 
Opium,  Sauge,  Thériaque,  Valériane. 

FIEVRE  typhoïde  :  Médication  aniiphlo- 
gfStîque,  ï,  738.  V.  Tyjfhoh/e. 

FIGUES.  I,  681. 

FISSURES  à  ranus.  Anesthésie,  Bella¬ 
done,  Bromure  de  potassium,  Chloro¬ 
forme,  loduforme.  I,  363.  Oxyde  de 
zinCp  Rataiikta.  R  JtiO, 

—  du  mamelon.  Ualanhia.  I,  n3.  —  Mo- 
iiésla. 


FISTULES  h  l’anus.  Iode.  I,  33S. 
I'LACELLATIO?ii.  Il,  134. 
FLATULENCES.  Aiiis.  Il,  719.  Angéli¬ 
que.  Il,  725*  Bile  de  boeuf,  Charbon, 
Froid,  Menthe,  IL  736.  Valériane. 
FLÈCnES  caustiques,  1,584* 

FLEURS  pectorales.  U  631* 

— ^  émollientes.  I,  G8  t. 

FLUX.  Alun,  Baume  de  Tolu,  Baume  de 
la  Mecque,  Baume  du  Pérou»  Gomme 
kino»  Goudron,  Menthe,  Sauge,  Bains 
sulfureux,  Sulfure  de  potassium,  Tor- 
meniiUe. 

—  hémorrhoîdaux*  Alun,  Crème  de  tar¬ 
tre,  Gomme  kim>,  Ipécacuanha,  Jus- 
quîame  ,  Piment,  Sous-Acélate  d- 
plomb, 

FLUXIONS.  1,230* 

I■"01F  (Maladies  du).  Mercure.  I,  29 J. 

Raisin.  1,  4G2* 

FOIE  de  soufre.  II,  1000, 

FOLIE.  Chlorat.  II,  350.  Médication  an¬ 
tispasmodique.  11,  55  i. 

—  Opium.  U,  174.  Belladone*  U,  222. 
FONCAUDE.  I,  41JÛ* 

FONClUGUES.  I,  400* 

FONTAINEA  pancheri.  ï,  STI* 
FONTANEILLES  (Poudre  de}*  I,  384* 
FORGES.  1,  59. 

—  sur-Brils.  I,  59, 

FOSSES  nasales  {Maladies  des)*  Mer¬ 
cure.  I,  30  h 

FOUGÈRE  mâle.  Il,  U99, 

FOWLER  (liqueur  de).  I,  335. 
FRACTURES.  Cliauï*  I,  487. 
FRAISIER.  1,  IGI. 

FRANCK  (grains  de  santé  de).  I,  883. 
FRANZENSBAD.  I,  930* 

FRICTIONS  h  feau  froide*  II,  10^2. 
FRIEDRICH  s  11  A  LL.  I,  936* 

FROID,  Ir  225,  1Ü68*  Hj.  435,  1049* 
l'Ut  LITS  émûllienta.  1,081. 
FULIGÛKALl.  I*  183* 

FUMETERRlk  îC  GiO- 
FtJ*MiGATiONS  désiufeetantes.  I>  553- 
FUSEL-OIL.  U,  782. 


galactorrhée,  iode,  Soufre,  Menthe. 

IJ,  738* 

GALBANUM.  H,  458* 

GALE.  Soufre.  II,  KJOS.  Acide  sulfureux. 
Acide  sulfurique,  Camphre,  Chlorures 
alcalins,  Goudron,  ilydrochlore,  Li- 
tharge,  Mercure,  Sulfate  de  zinc,  Sul¬ 
fure  de  calcium,  Sulfure  de  potas¬ 
sium,  Pétrole,  Tabac,  Térébenibine* 


GALÉGA.  IT  740. 

GALLE  (noix  de)*  I,  153* 
GALVANO-CAUTÈRE.  I,  ÉÛO* 
gangrène.  Calorique,  Camphre,  Am-  ^ 
moniaque.  I,  503,  Quinquina,  Saule, 
Tan. 

—  de  la  bouche*  Créosote.  I,  180  ;  Chlo¬ 
rate  de  potasse.  Il,  901* 

—  localisée.  Oxygène*  U,  827. 
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OARGAllISMK  au  borax.  I,  47e. 

—  ('hlot'liydri(|uo.  1, 

—  düsinrectant.  IF,  5G3. 

—  de  Geddings.  Il,  918. 

GA  11  O  U.  I,  G31. 

GA  lies  (élixir  de).  T,  S8S. 

CASTKALGlES.  Fcr*  I,  30.  —  Délia- 
donc,  U,  ‘221.  Arsenic,  Bisnimb, 
Chloroforme,  Cyanure  de  zinc,  Chaux, 
Ergotîne,  Froid,  Magnésie^  Menthe, 
11,  737.  Nitrate  d’argent,  I,  445.  Noix* 
vomique.  Opium,  Pepsine,  Phospljatc 
de  chaux,  Thériaque,  ïhridace.  Valé¬ 
riane,  Opium,  IL  l&S.  Matico.  11, 77 1. 
Charbon.  11,  lOdâ. 

CASTIUTE.  Acdlato  de  plomb.  Bismuth, 
Nitrate  d’argent,  Charbon.  II,  1182. 

CASTRODYMC.  Ajjîs,  Angélique,  Ether, 
IBeiithe  poivrée,  Quassia  ainars. 

CATELX.  ïérébenlliine.  943. 

CAL’LTIIElll.i.  U,  838. 

GAVAC.  li,  91  1. 

GA/El'SE.  Eau.  1,  223. 

CEDUi.NGS  (gargarisme  de).  Il,  0l8. 

GELEE  de  lichen.  iJ,  Ü52. 

—  d  huile  de  foie  de  morue,  I,  3C7. 

GGADRLV  (élixir  de),  il,  7ââ. 

GE.A'ET.  II,  877. 

GEMÈVllE.  il,  9G0. 

GEMJANE.  Il,  ü4U. 

CEIiÇEHES  du  mamelon.  Ratanhia.  I, 
173.  Cülludioii.  Il,  1189. 

GEItMAAÜIlÉE  IL  739. 

GÉr.OELE.  Il,  7ü5. 

GIAGEMUHE.  il  7G0. 
gingivite,  lüde.  1,  353. 

G[.>IUCIL\'.iT  (Collyre  de).  I,  528. 

GiltAllD  (Oxalate  de  fer  de).  1,  7. 

G1UTA.\NEII  iliijections  de).  1,  5i8. 

GLAEltEU  (sel  de).  I,  93 L 

GLORLLAlllE.  1,  921. 

GLYCÉUÊ  d’amidon.  I,  C34. 

—  de  borax.  1,  47(i. 

—  de  fer  et  de  soude.  1,  3. 

GLYCÉItINH.  1,  G83. 

GODEHNAUX  (Poudre  de).  I,  240. 

GUli'UE.  Iode,  1,,  325.  lodoforme.  1,302, 
Posphore.  U,  817.  Or,  Eponge  brûlée. 
Sulfure  de  calcium. 

—  exophthalmiquc.  Iode.  I,  354. 

GO.MME.  I,  078. 

(Sirop  de).  1,  C79. 

“  adraganie.  1,  G10, 

—  ammoniaque.  11, 45G. 
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G031ME  arabique  et  du  Sénégal.  1,  C79' 

—  do  France.  I,  G7U. 

—  Kino.  I,  105, 

GO,MHE-GUTTE,  I,  917. 

GO.n.UE-i:iN'0.  I,  1G5. 

GÜ3I.UEGSC  (Potion).  I,  079. 

GO.il.UEt'.\.  (Julep).  1,  079. 

GUNDllET  (Pommade  ammoiiiacalc  ou 

de).  1,  542, 

GO.MlItAN  (Eau  de).  I,  553. 

GUL'WRON'.  U,  9iü. 

—  de  liouitle  ou  coaltar.  Il,  959. 
GOL’LARU  (Cérat  de,.  L  180. 

—  {Eau  de).  I,  J8U. 

GUL'tlAAY.  1,  59. 

GOUTTE.  Aconit.  II,  283. 

—  Belladone.  Il,  2i7- 

—  Camphre.  Il,  488. 

—  Digitale.  Il,  1095. 

~  Iode.  1,  340. 

—  Lilhine.  I,  493. 

—  Caoulciiouc.  11,  1102. 

—  Quinquina.  II,  üiü. 

—  ■l  abac,  IL  257. 

—  Soude.  I,  473.  —  Chloroforme,  Acido 
chlorliydrique,  Aloés^  Colchique.  Il, 
J 107.  Tartrates  alcalins.  1,  523.  Sulfu¬ 
reux.  I,  1917.  Douce-Amère,  Ether, 
Gentiane,  Lilhine,  Musc,  Soufre,  Bains 
sulfureux. 

GOUTTES.  II,  1215. 

GOUTTES  amères  de  Baumé.  11,37. 

—  noires  anglaises.  Xi,  152. 

GRALVE  de  lin.  I,  U79. 

GRALN'S  de  cachou.  I,  164. 

—  de  santé  de  Franck.  I,  888. 
GRANULES  d  arsênite  de  zinc,  I,  335. 
GR.IVELEE.  Iode.  I,  iiil. 

—  Soude.  I,  4ü9.  —  Café,  lodurc  de  po¬ 
tassium,  Lithino.  1,  49-i.  Magnésie  cal¬ 
cinée,  Bicarhoiiate  de  soude. 

GRENADIER.  IJ,  ilUS. 

GRÉOULN.  il,  19U-L 
Git[i-EHTi  (Pilules  de).  1,  4. 

GRiNUEL  .Eau  phugédémique  de).  1,2 47. 
GUACü.  IL  758. 

GUAGNO.  U,  IÜ02. 

GUA.N’O,  II,  SOI. 

GUARANA.  I,  170. 

GLTRüURT(Solutionîodéc,ditedc).I,312. 
GUI.nAUVE,  1,  089. 

—  (Tablettes  de).  I,  GSO. 

GEINDRE  (Sel  dc;.  1,  93t. 
GY-MNASTIQUE.  I,  135;  ü,  l2i. 


lSAIINE.yiAN'N.  I-LV.  1  HALLER.  I-lII. 

—  (filercurc  soluble  d').I,  249.  I  liAyi3IA.\-MES110L'TlN'E.  I,  383. 
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I1AM>IAN-MESK01jTI>X  Kuldi.  II,  Sîl* 


DAllI^ESl  (hüile  de),  II,  962, 

IIAIITMAIN':^  {Poudre  cacbectique  d*]. 

I,  4. 

HASCHICH*  II,  269. 

Ul'XHEil  (Poudre  fébrifuge  de).  I,  38G. 
IIEISTER  (Electuaire  anthelmintliique 
d’).  I,  243. 

HELVKTICS  (PiUlles  d’),  I,  H‘ü, 
HÈMATlîMKSr.  Alun,  Ergot  de  seigle, 
Glace* 

HÉMATOSINE.  I,  11. 

IIÉMAIXUIE.  Alun,  Ergot  de  seigle. 
HLM^aALUPIE.  Huile  de  morue.  I, 
378, 

ïiÉHirLÈGIE. Hydrothérapie,  Posphore. 

II,  8 J  6.  Belladone,  Electro-puiicture, 
Faradisation,  Mercure,  Noix  vomique, 
Valériane. 

IIÈMOGLOIÎEAE,  E  12, 

HÉMOPTYSIE.  Ipécacuanha.  I,  843,  — 
Apamûrphîne,  1,  857,  —  Vomitifs*  I, 
944,  Ergot  de  seigle.  11,  63,  Opium*  H, 
186.  Belladone,  II,  232.  Acide  cyan¬ 
hydrique,  Antimoine,  Dîgiialèf  Ergot 
de  seigle  ,  Ipécacuanha  ,  Monésla  , 
Opium,  Perclilorure  de  fer.  Poix  de 
Bourgogne.  Tabac. 

1IÉ3IOU1V11AGIES.  Alcool.  II,  812.  Antî- 
pblogistiques,  E  "8^-  Chloral  U,  3G5. 
Nitrate  de  potasse.  Il,  880, 

—  Alun,  ï,  203. 

—  Astringents.  234. 

—  Créosote,  I,  18 ï. 

—  Ergot  de  seigle,  II,  56. 

—  Fer.  L  34, 

—  Ipécacuanha,  I,  843. 

Mercure. 

—  Quinquina.  I,  605* 

—  Térébenthine.  H,  943. 

Plomb,  E  190*  —  Ammoniaque,  Anti* 
moine,  Azotate  de  potasse.  Belladone,  ’ 
Camphre,  Consoude,  Digitale,  Écorce 
de  chêne,  Ergotîne,  Froid,  Jnga,  Ma- 
tico.  Opium,  PauÜinia,  Perchïorure  de 
fer,  Flatanhîa,  Tanninj  Tormemine. 

—  iuiesiinale.  Bismuth*  ï,  217. 

—  parenchymateuse  du  poumon.  Anti¬ 
moine, 

~  utérines.  Erg.»L  de  seigle*  II,  56- 

—  puerpérale.  Ergot  de  seigle.  Il,  51. 
iiÉMOUUiioiDES-  Aloès,  1,  889*  Gym^ 

nastîque.  H,  129*  Antimoine,  Fer,  Ipé- 
cacuanha.  Hydrothérapie,  Lupulïii,  Pî- 
nieiit.  11,769*  Baianhia.  I,  174,  Raisin. 

E  462*  Persil.  If,  725. 
DÉMaSTATlQrES*  U,  9 17*  —  Colo¬ 
phane,  IC  idi4- 

HEBACLEF.M  .spondyliutn*  H,  781. 
HEllATES.  Belladone,  ÏT, 227.  Anesthésie,  | 
Electro-puiicture  Ether,  Froid,  Iode 


Jusquiame,  Noix  vomique,  0|>ium* 
Tabac,  Opium,  11^  188* 

IIERPÉTIDES*  Arsenic,  1,  376.  Goudron, 
Or,  Sulfate  de  zinc,  Térébentliine. 
HERPÉTISME.  Arsenic.  I,  404*  Sulfu¬ 
reux*  II,  lûn* 

IIEÉBLE*  T,  910, 
llOl’FMA?C?C.  l-V* 

—  (Pilules  mi  Lie  lires  d*),  I,  256. 

—  (Liqueur  d  ).  II,  602, 

.  llOMliDURCL  J,  513. 

IIOMOEOPATIIIE*  1-LiV* 

HOQEET.  Noix  vomique.  II,  29.  Acu¬ 
puncture,  Anesthésie^  Faradisaiînu, 
Froid,  Aimant,  Menthe,  Musc, 
IlOrBLOx.  Il,  640. 

IIOUX.  II,  644, 

Ht’FEl.A.ND  <C6rat  de).  I,  582. 

—  fi^oudre  de)*  II*  2, 

HUILE, 

—  d'amandes*  ï,  ^211* 

—  d^Vnda.  C  372* 

“  de  bankûul.  I,  S72, 

—  de  cade.  II,  96 L 

—  de  camomille  camphrée.  II,  475* 

—  camphrée,  II,  475* 

—  de  cantharides*  I,  620* 

—  de  crotoii.  1,  636,  870, 

—  d’é purge,  I,  810. 

—  d'ergot.  H,  49, 

—  de  fontaînea  pancherL  ï,  870, 

—  de  garou.  L  632. 

—  de  ilariem,  11,  962. 

—  du  jalropha  curcas.  I,  87  2. 

—  de  morue.  î,  367i* 

—  de  naphthe  H,  959- 

—  de  noix.  L  923* 

—  d  olive,  L  023* 

—  de  papier.  I,  iSL 

—  phosphorée.  H,  8 13* 

—  de  ricin.  I,  871* 

HUILEUX  (Emollients;.  1,  682. 

IlUNTER.  I-VLIS. 

IIUXIIAM  Vin  d'),  n,  5G4* 
HYnitARTlIUOSÉS*  Iode.  ï,  331.  Mas¬ 
sage*  II,  132- 

HYDRATE  de  chloraL  H,  340* 
llVDROCÉLE.  Iode,  !,  33 L 
HYDROCÉPHALE  aigué.  Mercure.  I, 
:^87. 

ilYDriOCÉPIlALlEaiguiS  et  chronique, 
Iode  I,  356* 

ilYDROCOTY  LE  ascatLca.  Il,  299* 
HYiniOFÈRE*  IL  857. 

HYDROGENE  (Fer  réduit  par  1’)*  Fer. 
I 

1,  *1 . 

IIVDIIOPIIODIE.  Opium,  acide  cyanhy* 
drique-  H,  aOS.  Cliloral. 
IIYDRUJ’lïili:!».  Fer.  I,  41.  Lait.  I,  iâ8. 
Huile  de  crotoii.  I,  Jaborandi.  ii, 
88Ü.  Caùiça.  I,  8U6.  Tous  le»  diuréli- 
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<3ues*  Digitale.  Il,  1C05-  Colcliitîue.  li, 
IIGC,  Aconit,  II,  28L  Acétate  de  po¬ 
tasse,  Antimoine,  Caïnça,  Canthari¬ 
des,  Cerfeuil,  Cigué>  Colchique,  Crème 
de  tartre.  Elaieriuin,  Ellébore,  Ger- 
manJrée,  Gomme-gutte.  Iode,  Laitue 
vireuse,  Nerprun,  Nitrate  d’argent. 
Opium,  Or,  Sureau,  Tabac,  Vératrïne, 
Vin  diurétique* 

IIYDROriSlES  des  bourses  muqueuses, 
articulaires  et  tendineuses.  Iode.  I,3  J2. 

^  de  rovaire*  Iode.  I,  337. 

—  scarlatineuse*  Quinquina. 

—  Tabac. 

nYDROTllÉRAriE.  II.  1019. 

IlVIiRURE  d'amyle.II,  386* 

IIYOSCVAMINE.  11,360* 

HYPERESTHÉSIE,  Faradisation  cuta¬ 
née.  n,  E  t3. 

HYPOCIIONDRIE.  Toniques.  ï,  123.  — 
Castoréum,  Froide  Jusquiame. 


ICTÈRE*  Lait  I.  456, 

IGASCRIN'E.  II,  3. 

ILELfS*  Belladone,  Etlier,  Froid,  Tabac. 

L1DIERS10NS.  IL  1072. 

I>iPAI.UmSME.  Cldorure  de  sodium.  I, 
507.  Vomitifs,  I.  960. 

1>îPÉTIGO,  Acide  cyanhydrique,  Arse¬ 
nic,  Bismuth,  Nitrate  d'argent,  Soufre, 
Émoll  lents. 

IMPUISSANCE.  Noii  vomîque.  H.  35*  — 
Cantharides..  ï,  6,:7.  Faradisation,  Fia- 
gellation,  Massage,  Nüi:£  vomique. 
Hydrothérapie. 

INCITABILITÉ.  l-X, 

INXONTLVENCE  d'urine.  Digitale*  Chlo- 
rah  II,  302,  1Ü95. 

—  Belladone.  II,  220, 

—  Ergot  de  seigle*  II,  64. 

—  Noix  vomique.  Il,  26.  —  Aluni  Fla¬ 
gellation,  Tabac* 

INDIGESTION.  Thé,  U,  792-  Alcoolat  de 
mélisse,  il,  734. 

INERTIE  de  la  matrice  dans  raccûuche- 
ment.  Ergot  de  seigle.  II»  61*  Dus- 
Beroie* 

INFECTIEUSES  (Maladies),  II» 811.  SuL 
files,  llj  1034* 

INFECTION  syphilitique.  Mercure.  I* 
279. 

—  purulente.  Aconit.  II,  286.  Sulfites*  11, 
IU2I, 

—  putride.  Aconit.  Il,  286.  Sulfites.  IL 

'i021* 

—  puerpérale.  Aconit*  II,  2S6*  Sulfites*  II 

1021.  ' 


IIYPOPIIOSPJÏITE  de  soude.  Il,  817* 
HVPOSULFITE  double  de  protûxydû 
d’or  et  de  soude.  I,  i3! 

IIVSOPE.  II.  739,  748. 
llV'STÉUALCtiE.  Bains  de  mer  chauds» 
],  511*  Clîlorat-  II,  302.  Clilorororme. 
n,  436.  Castoréum.  11,472.  Camoraille. 
IL  7*53. 

llY^STÉRrE.  Opium,  II,  176*  Chloro¬ 
forme.  IL  426.  Asa  fœtida.  11,465.  Opo* 
panax,  Galbanum,  Sagapenum.  11.  468. 
Valériane.  Il,  444.  Musc.  Il,  462.  Mé¬ 
dication  antispasmodique*  H,  624.  Ni¬ 
trite  d’amyle*  11,  838,  Éther,  11  ^  60  i* 
Acétate  de  plomb,  Aimant,  Asa  fcDtidai 
Bismuth,  Calorique,  Camphre,  Cantha¬ 
rides,  Castoréum,  Chloroforme,  C3*a- 
nure  de  zinc,  Fer»  Froid,  Ju*>quianie, 
Nitrate  d’argent^  Oxyde  de  aine,  Sa¬ 
fran,  Sulfate  de  cuivre^ 


INFLAMMATIONS,  Alun.  1,  206,  —  An¬ 
timoine,  Belladone,  Calorique,  Cam¬ 
phre,  Mercure»  N  iirale  d'argejit,  Opium, 
Sulfate  de  zinc* 

—  de  la  bouche*  Cldorate  de  potasse* 
Ciilorures  alcalins* 

—  des  gencives.  Acide  cliloriiydriquei 
Alun,  Chlorate  de  potasse,  Iode* 

ING  A  Écorces  d*)*  1,  1*4. 

INJECTION  de  Wathely  L  247. 

—  sous-cutanée  niercurielle.  i,  265.  Ni¬ 
trate  d  argent.  L  570.  Strychnine.  11,  2i* 
—  de  morphine.  Il,  IGÜ,  198, 

—  de  quinine,  n,  62  j . 

lNSO.HNiE.  üpiiim.  Il»  174.  ChlûraL  H, 
350.  Bromure  de  potassium.  IL  1147* 
Laitue  commune,  Laitue  vireuse. 
INTEIUIIITTFNTES  (Fièvres).  Fer,  L  40- 
Voniiiifs,  Voir 

LNTENTIN  (Maladies  de  T),  Café.  IL  187* 
INTOXICATION  mercurielle.  Iode,  L 
353. 

—  saturnine*  Iode.  I,  852.  Noix  vomique. 
IL  23. 

—  parles  métaux*  11,9018* 
INTRODUCTION,  l-l. 
iODATK  de  potasse*  L  314, 
lOOi^.*  L  31  L 

IODÉE  [Injection),  1,  312* 

~  caustique;.  L  312. 

—  Solution  rubéfiante  ,  L  3 12* 
lOOllVORATE  d  ammoniaque.  I,  313* 

—  de  morphine  ioduré,  1,314*  (Pom¬ 
made  d').  L  314* 

—  de  quinine.  Il,  568. 


TnOCSSEXU  ET  PlDOUX,  0*  ÉniTtoîî. 


It*  —  7  SI 
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lOIUQUr  (Acîdc),  L 
]oi>oFoii:^tiv  1,  300,  IP  ïîa7, 
I(HKI‘TA>’MQFE  (ï-iqueiir),  I,  149. 
JUDITH C  d’amîclon.  L  »ilP 

—  d'animonium.  L 

—  d’antimoine.  Il, 

—  d^arsenic.  I,  31 P  386,  L  3Gt. 

—  d'aiserûc  et  de  mercure.  L  314* 

—  de  bac  yum.  I,  312. 

—  de  cadjiiium.  1,  3i3. 

—  de  calcium  P  L  313, 

— ^  de  cînctionîne,  L  31 3, 

—  de  chlorure  mercureiu*  T,  2 SS. 

—  d'étludc,  II,  37S. 

—  de  fer*  I,  7,  313. 

^  de  fer  (Sirop  d’).  Fer.  L  7* 

~  de  manganèse.  I,  Cl, 

—  manganeux.  I,  61,  313. 

—  .de  mercure,  L  2iT,  3l3. 

— ^  double  de  mercure  et  de  morphine,  I, 
248. 


iQiiL-RE  double  de  mercure  et  de  potas¬ 
sium.  I,  248* 

—  mercurîque.  I,  24S. 

—  de  méthyle.  11,  382. 

—  d’or.  1,  314,  421* 

—  de  plomb.  ï,  187»  191,  313. 

^  de  polassium,  1,3^2. 

^  de  quinine.  ï,  313.  IL  5G8. 

“  de  soufre,  I,  313* 

—  de  zinc*  I,  313. 

—  de  zinc  et  de  morphine,  I,  313. 

—  de  zinc  et  de  strychnine*  I,  314, 
tPKCAECAMlA,  I,  829. 

“  opiacée  1  Poudre  deh  I,  831. 

ÜUTIS.  Voyez  Ophihalmi 
IRHITABÏIATÉ.  1-iV* 
miUTA?iTE  (Médication).  I,  64 L 

—  spoliatîVf!  (Médication)^  I,  G7Û. 

—  transpositive  (Médication),  I,  655. 
mUITA.^TS.  U  527. 

IVRESSE.  Quinquina.  Tî,  618. 

—  Amandes  amères,  Ammoniaque,  Café. 


J 


JABOR.iXm.  n,  8T7. 
JALAI*.  1,  8S1. 
JA'i'ItiM’ilA  curcas.  I,  873. 
JKl'ZAT.  I,  ilâ. 

Jl'Jl’IlE.  I,  GSI. 


Jl'LEP  béclnque.  7,  ''■79. 

—  g-ommeux.  I,  C'y. 

d'iierbes.  Jï,  ISO. 

Ji:SQi:iA3lE.  11,  279. 
JL’STASiaiOA'D  {Poudre  de).  1,  384. 


KAMALA.  II,  1203. 

KAVA-IÎAVA.  II.  7GC. 

ElEftMÈS.  I,  768. 

—  nntiÉral.  Il,  973. 

KE[lOSOLÈ.\E.lI,  38C. 

HEYSEn  {Pilules  ou  dragées  de).  I,  250. 
Kl.VO.  I,  1C5. 


KlSSir^CEN.  I,  513. 
lîÜUSS».  II,  1304. 

KnEl'TZXAElI.  I,  512,  1136. 

KYSTES  de  l’ovaire.  Chlorate  de  potasse, 
n.  905.  —  Iode. 

—  Sébacés.  Acide  sulfurique,  1,  577.  Tar¬ 
tre  stibié.  I,  595. 


I.ABAnnAQUË  {Liqueur  de).  1,554,  5C0. 
LAUASSÊItE.  fl,  lüt)3. 

LABIÉES.  Il,  735. 

LA  BOX.XEI  OAT.IIAE.  I,  58. 

LA  BOL’IlBOÜI.i;.  I,  383.  513. 

LACTATE  de  fer.  1,  10. 

—  de  fer  et  de  manganèse.  I,  61. 

—  de  quinine.  II,  567. 

LAETATIÜ.X.  Aiiis.  U,  722.  Galega.  II, 

749.  CascariUe.  11,  7C4.  Badiane.  II, 
764,  Angélique,  Aiietli,  Coriandre, Fe- 


nonil,  Carvi,  Cumin,  Faradisation  fd- 
cules,  Kirsch* 

Pour  faire  cesser  la  — ,  Bryone,  Canne» 
Menthe^  Pervenche,  Agaric  bîanc* 

LACTÜl’IlOSPH.iTE  de  chaux.  I,  4SI 
LACTLCAItlCM.  IJ,  273. 

LAC  X'ILLEIIS.  I,  58. 

LAEA'.XEC.  I-XXt. 

LAtTECTËtJR(Bûb,  de).  I,  246. 
LAIFOUIl.  I,  58. 

LAIT.  I.  454- 
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LAIT  (Petit.}.  L 

—  d'amandes  amères.  11,  31  G. 

—  mercuriel.  L  SÎÛ. 

LAITt’E.  Il,  212. 

—  vircuae.  II*  27  3. 

LAMALOÜ.  I,  53. 

LA:^10TTE-LES’ GAINS*  I,  513,  939.  Il, 
87L 

LAPRESTE.  Il,  1002. 

LARYNGITES.  lüde.  I,  3 4 il.  Huile  de  pa¬ 
pier.  Ij  lâi.  Huile  de  croton.  Ij  63T, 
Air  comprimé.  11,  831. 

LARYNX  (Maladies  du;.  Mercure.  1,  304. 

LASSAIGNE  (Sirop  ferrugiiieujî  de). 

1,  5. 

LALDANOI  de  Sydenliam.il,  152. 

—  de  Rousseau,  II,  152. 

LAURIER-CERISE.  II,  32K  H,  3I5. 

—  d'Apollon,  11,  6ÎS. 

LAVEMENT  d'aloès*  I,  S8S. 

—  astringent  au  kîno-  I,  IGG. 

—  d'ipéca.  I,  831 , 

---  ave^  le  Un.  1,  G80. 

—  laxatif.  L  ^72. 

—  purgatif.  Séné,  I,  90 L 

^  d'huile  de  ricin.  I,  811* 

—  vermifuge.  I,  248. 

LAXATIF  (Lavement).  I,  872, 

LEMERY  (Précipité  blanc  de).  I,  245. 

LEUCORRHÉE.  Fer.  J,  413. 

—  lude,  L  34G-  —  Ergot.  II,  (13*  Alun, 
Baume  de  Tolu,  Lalürir{iie,  Chlorures 
alcalins,  Copalm,  Créosote,  Ammoniure 
de  cuivre.  Ecorce  de  cliéne,  Tauj  Fer, 
Monésia^  Noyer,  Oxyde  de  zinc,  Paul- 
linia.  I,  ITT.  Perchlorure  de  fer,  Phos¬ 
phore,  Sous- Acétate  de  plomb. 

LICHEN  d’Islande,  I,  (j'52, 

LIERRE  terrestre.  II,  739. 

LILAS.  H,  (144. 

limaille  de  fjr.  I,  L 


MACON*  I,  58. 

MACyUER  (Sel  arsenical  de)*I,  3S5* 

MAOÏSTE  RE  de  ItisiimUi.  I.  2i3. 

MAGNÉSIE.  I,  92?. 

MAGNÉTIS31E.  II,  t5. 

BJxViluN  i  Pommade  des  frères).  Ij  538, 

MAL  de  mer.  (Uiloral.  II,  3Cl. 

^  de  ihéàtre*  Nurite  d'aniyte.  JJ,  838. 

MALADIES  convulsives.  Belladone, Oxyde 
de  zinc. 

—  du  cueur.  Acétate  de  plomb,  Anti¬ 
moine,  Asa  fœtida,  Digitale. 

—  cûiienneuscs  des  muqueuses.  Acide 
ch lor hydrique.  Acide  sulfurique,  Alun, 


LIMAI  lu:  porphyrisén.  I,  L 
LIMONADE  commune.  1,  222, 

—  azotique.  1,  489. 

—  purgative  au  citrate  de  magnésie*  I, 
929. 

—  au  lartrate  de  soude.  I,  9 JG. 

LIN  (Graine  de).  I,  GT9. 

UNIMENT  oléücalcaire.  I,  538. 
LIQUEUR  d'absinthe.  Il,  755, 

"  aiUicholérique  de  Tardieu*  II,  t5K 

—  arsenicale  dij  Péarson.  I,  3Sû. 

—  iodo-larinique.  J,  149. 

—  de  Fûwler,  I,  385, 

des  Hollandais*  (I,  331. 

—  d'Ilolfinann  H,  502* 

—  de  Labarraque.  I,  554,  5C0. 

—  de  van  Swîeten.  I,  24G. 

—  de  Villate-  1,  590* 

LISERONS.  I,  883, 

LtTHARGE.  I,  l9l, 

UTHINE.  I,  491, 

LOBELIA  inflala.  U,  271. 

LÜNICERA  brachypoda.  II,  177- 
LUTIÜN  au  borax,  I,  476. 

“  alcalines.  I,  534*  55Ü* 

LUCE  (Kau  de;.  ï,  543, 

LUCIION.  U,  1002. 

LUXQl’ES.  II,  87  U 
LUDWIG  (Teinture  de),  I,  5- 
LU.VlRAGO,  Anesthésie  locale,  antiphlo¬ 
gistiques,  Chaux  >  Datura  ,  Genièvre, 
Massage,  Poix  de  Bourgogne,  Electri¬ 
cité.  Faradisation. 

LUXEUIL.  I,  G2.  512. 

LU  VN  ES  Eau  ariiidarlreuso  du  cardi¬ 
nal  de),  1*  247. 

LYCORERDON-  H,  387* 

LYMPHATISME.  Chaux*  J,  487.  Bains 
de  mer,  1,  5U,  Iode.  Soufre.  Huile  de 
morue. 


M 


Clilorate  de  potasse.  Chlorures  alcalins, 
Cubèbe,  Nitrate  d'argent,  Tannin. 

MALADIES  du  cuir  chevelu.  Arsenic, 
Ciilorurcs  alcalins,  Pensée  sauvage. 
Mercure,  Soufre,  Goudron. 

—  de  rencéphale,  Aloès,  Ammoniaque, 
Ellébore,  Sulfate  de  soude. 

—  de  l'estomac.  Artichaut*  Bhmuthj  Co¬ 
lombo. 

—  du  foie.  Alcalins^  Calomel,  Cerfeuil, 
Fumeterre,  Germandrée,  Houblon, 
Hydrochlore,  Mercure,  1,  291. 

—  des  fusses  natales.  Mercure,  Nitrate 
d'argent. 


TABLE  ALPHA fîÉTlÜUE  DES  MATIERES- 


>iALAniF5»  deTiris,  Belladone. 

^  de  la  peau.  Acide  suifureux,  Anti- 
moinOj  Arsenic,  Borax,  Cantliandes, 
Créosote,  Cyanure  de  mercure.  De uto- 
Acétate  de  cuivre,  Douce-Amère,  Fu- 
meterre  ^  Houblon  ^  iode.  Mercure  t 
Moutarde  blanche,  Aîtraie  d*ari?ent, 
Opium,  Rlius  radicans.  Sulfate  de 
soude,  Sulfure  de  potasse,  Tabac,  Té¬ 
rébenthine* 
de  Verlhof.  î,  235. 

MALAMOO.  Il,  îG't . 

MALATE  de  fcr.  I,  11. 

MAMGMTE.  il,  GÜ3. 

3IALTKNE,  I,  (  6. 

MAMEEOA"  (Fissures  du).  Ratanîiia, 
MAAGAAÊSE.  ï,  60. 

MAîM>nACOIVE.  U,  23*1. 

MA.MI-:  puerpérale.  Cliloral.  II,  353. 
!UAiN.\E.  1,  922. 

MA^’MTE.  I,  î>22. 

.MABCOLS.  ï,  476. 

MAIUEMIAD.  I,  D3G. 

MAULIüZ;.  Il,  R192,  rt3G. 
MAIUIO.XMEII  d’Inde.  II,  G34. 
MAIUIUBE*  II,  730. 

MA  11  S  (lîoules  de).  J,  6. 

^  (Extrait  de).  ï,  5* 

(Teinture  de).  I.  G, 

MARTEAU  de  Mayor.  1,  597. 

MA11TIAL  (Éthiops).  1,3* 

MARTI  A  LK  (Eau),  I,  G. 

MARTIALES  (Tablettes).  1,  I* 

—  (Préparations).  I,  117. 
MARTir.M>liUIA?(T.  1, 

MAIITIG.W.  I,  490. 

MASCAGM  (Tisane  de).  I,  528. 
MASSAGE,  il,  120. 

MASSICOT  OU  Protoxyde  de  plomb,  I, 
185. 

MASTIC.  IL  781* 

MATÉ.  II,  797. 

MATICO.  IL  770. 

MATRICAIRE.  U,  7o4. 

MAUVE.  JrtSl), 

MAVOR  'Marteau  de).  1,  607. 
MÉCIUIACAN.  L 
MÉDECINE  blanclie.  1,  938* 

—  noire.  I,  901. 

MÉiuCATO^  altérante.  ï,  61  i, 

—  anesthésîr|iie.  Historique,  II,  388, 

—  anesthésique  générale.  Il,  393,  307, 

—  anesthésique  locale,  il,  423. 

—  antiphlogistique.  ï,  685, 

—  aniipasmodique.  11,  510. 

—  évacuante,  L  9S0. 

—  excitante.  lï,  1024, 

—  excita tive,  L  07  6. 

—  excitatrice.  H,  136. 

—  irritante.  L  GW. 

^  iniianie  spoliative,  1,  670* 


mÉüiCATIOA'  irritante  traiisposiiive.  L 
655. 

—  purgative.  T,  963. 

—  reconstituante.  I.  1. 

^stupéfiante.  H,  l't2,  372* 

—  substitutive.  L  G4t. 

—  tonique  en  général,  L  87* 
tonique  astringente,  L  227* 

—  tonique  névrosthénique.  Il,  059* 

^  vomitive,  1,  910, 

3IEGLI.\  (Pilules  de)*  1,  16-  IL  359. 
MÉLA^’GE  réfrigérant.  II,  327. 
MÉLASSE.  L  923* 

MÉLISSE.  IL  728. 

MELLITE  ferrugineux  de  Vallet.  1,  4* 
MKMllR^4?iES  muqueuses  (Maladies  des). 
Mercure,  l,  302*  Iode.  L  ^21.  Plomb,  L 
U)7. 

MExMRR  ArVES  séreuses(Phlegniasîes  des). 
Mercure, 

MÉ>']>'GirE.  Inlialatîons  anesthésiques. 
11,  427*  Mercure.  ï,  387* 

—  épidémique.  Opium.  11,  179* 

—  tuberculeuse-  Iode*  ï,  360* 
MÉ.\ÜTAÜSE*  Valériane,  IL  447  .  Digi¬ 
tale.  Bromure  de  Potassium,  Sédatifs. 

MÉ?iüRflflAGlE.  Fer.  L  '^4.  —  Didtale, 
Ergot,  Monésia,  Opium,  Perchlorure 
de  fer,  Ratanhia,  Rue,  Sabine, 
MEATIIE.  IL  734,  748* 

ME.'SZER  [Poudres  feiTugineuses  de). 

L  4. 

MEU  (Bains  de).  L  608. 

MERCI" ItE.  L  2(2.  IL  1193* 

—  doux,  I,  24  4, 

MERCOniALE.  I,  872* 

—  (Miel  de).  L  872, 

MESURES  do  capacité  pour  les  liquides, 
IL  !213. 

MÉTACIILI>RAL.  11.  3i0. 

MÉTATAR  l'UATE  de  Magnésie.  1,  930- 
METliUüE  de  Bretonneau,  IL  590* 

—  de  Tort!,  II,  590, 

—  de  Trousseau,  il,  601. 

—  de  Sydenham.  Il,  598, 
MÉTniHVHllAGlE.  Digitale*  B,  1094, 

Ml  AL  UE  (Eau  ferrée  gazeuse  de).  I,  G* 

Phosphore,  II,  817- 
MIEL,  L  923. 

-r-  de  mercuriale.  L  872* 

—  rosat,  I,  162. 

— -  violât,  L  848* 

MiELitS*  L  936. 

MJGRA1.NE.  AimanL  Ammoniaque,  Bel¬ 
ladone,  Café,  Cliluroforme,  (Cyanure  de 
potassium,  Éiher,  Menüie,  IVikel,  Paul- 
linîa,  L  17  7,  —  Citrate  de  caféine.  H, 
783.  Süiidet  Valériane. 

MINÉRALE  (Limonade  sulfurique  ou). 

L 

MINIUM.  L  l6Gf  19L 
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TAHLIÎ  Af.PllAni'TiQI’E  DES  MATIÈRES. 


MOnil.lTÉ  nerveuse.  Médication  anti¬ 
spasmodique. 

MOLITG.  II,  lOOî, 

iho.m:sia.  1,  n4. 

MONT-nonii;.  i,  475,383. 
mO.VTEGUT.  1,  490. 

BIO>TLIüKO?i.  I.  59. 

MORELLE.  il.  ?67. 

IHORI'llL'SE.  II,  149. 

BlOnsuucs.  Ammoniaque,  Chlore,  Iode, 
Mélisse,  Perchlorure  de  fer,  Polygala, 
Nitrate  d'argent,  Caustiques  forts. 
BIORT-AUX-RATS.  Arsenic,  Euphorbe. 
MORTON  (Pilules  de).  II,  üCfi, 

BIORVE  chronique.  Iode.  I,  351. 
JIOUCE.NNA.  D,  I30e. 

BIOL'CilES  de  .Milan.  1,  C19. 
MOl’SSACHE.  I,  ÜRÎ. 

BlüL'SSE  de  Corse.  11.  1106. 


BlorTARDE  blaiiclie.  1,  €04. 

—  noire.  J,  (>ii. 

MOL'VEBIENT,  Voir  Ct/mnfi<tîq»e. 

MUGUET.  Il,  9  >;{,  Chlorate  de  potasse, 
Acide  chloi'liydi'iqne.  Alun,  Eorax.  Sul¬ 
fites,  Soude.  1,  474. 

.MUQUEUSES  (Maladies  des  membranes'. 
Plomb,  197.  .\lercure.I,3o2.  Iode.  1,31.  ■ 

—  (Prurit  des),  Durax.  I,  477.  Mercure, 
Liqueurs  de  Gowland. 

—  (Plilegmasies  des  membranes).  Créo¬ 
sote,  1,  is:  '. 

SI  U  QU  EUX  (État).  11,009. 

MUSC.  U,  400. 

MUSCARE.  II,  *05. 

siCSCLES  (AlTcctions  dés).  Massage  et 
Gymnastique  II,  130. 

BIVRRIASE.  Fève  de  Calabar, 

SITRTILLE.  I,  ICO. 
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NANCY  (Boulea  de  Mars  ou  de),  I,  5- 
IVAPIITIIA  médiciriHl*  II,  05a* 
NAI*IITIIALINE.  Ü,  059, 

NA  PUT  HE  (liulle  de)*  959* 

NAUCÉIAE.  11,  150*  il,  172* 

ISAIICÎSSE  des  prés,  11^  f5Ü,  514p 
TSAIICOTINE.  II,  150. 

KAUSKES-  Acétate  de  potasse*  II,  910* 
Angélique,  x\ni3* 

IVÉPUfliTE,  Cliloroforme,  Tannin,  Téré¬ 
benthine* 

NÉIlIS*  1,  513.  II,  811* 

NEItPitUN*  J,  918. 

NEUVECSE  {Mobilité).  Aîédîcation  anti¬ 
spasmodique*  11,  525. 

NEHVEÜ£»ES  (Affections).  Plomb.  I,  lOL 
Iode.  I,  354.  Arsenic.  C  405*  Tabac. 
II,  253. 

KEUVEt’X  (Accidents) .  De  la  Chlorose. 
Fer,  I,  28. 

—  (État)*  Médication  antispasmodique. 
11,  531.  Sulfureux.  1018. 

KEIUTNS.  11,  779* 

NEUVOSIS3IE.  Valériane.  Il,  443*  Bro¬ 
mure  de  potassium.  11,1149. 
NÉViiAJLGlES.  Arsenic*  I,  4lH  Électri^ 
cité*  il,  113.  —  Acupuncture*  II,  118* 
Jusquiame.  Il,  2G2*  Crolon-Cbloral*  IJ, 
370.  Bromure  de  potassium*  U,  liiS. 
Caoutcliouc»  fl,  M92p 

—  Fer,  j,  28, 

—  Aconit,  II,  230. 

^  Belladone.  Il,  212* 

—  Datura.  H,  2i5* 

—  Inhalations  anesthésiques,  II,  423* 

^  Noix  vomique.  U,  20, 

Opium,  II,  179, 

—  Quinquina.  11,  GUI. 


Nlh-RALGIFS.  Térébenlliine.  U,  931. 

—  Valôi laite.  If,  4i8* 

—  Acétate  de  plomb.  Acide  cyanhydri¬ 
que.  I),  30K  Acide  sulfureux,  Acupunc¬ 
ture,  Camplire,  Coloquinte,  Cigué,  Cya¬ 
nure  de  potassium,  Uydrochlore,  Jode, 
Jusquiame,  Mélisse,  Mercure,  l'oh  de 
Bourgogne,  Bicarbonate  de  piomb- 

—  Térébenthine,  Vanille,  Vératnnr\ 
iXÉViloSES.  Argent.  1,  4b- 

—  Belladone, 

—  Bromure  de  potassium.  Il,  1148 

—  Camphre,  II,  493. 

—  Médication  antispasmodique.  11,  55 L 

—  Quinquina,  II,  Gt'6* 

—  Mercure.  I,  29  î*  —  Acétate  de  plomb 
Aimant,  Ellébore,  Électricité  ,  lias- 
cbich  ,  Elydrothérapie  ,  Laitue  vireuse^ 
Opium,  Oxyde  de  zinc. 

NE  VRAC.  1,  58. 

MEBERBHONN,  I,  512,  939.  il,  1136, 
lilTRATE  d  argent*  î,  4 iO,  5G(L 

—  ou  azotate  caustique*  1,  5G1* 

—  de  fer.  1,  11. 

—  de  mercure*  1^  249,  595, 

—  de  potasse*  11,  887. 

—  de  quinine.  IL  5ti7, 

—  d’urée,  il,  93G, 

~  de  zinc.  ï,  5SG* 

NITRITE  d'Amylc,  II,  B3G* 

NiTUO  SULFATE  d’ammoniaque  1, 
8:IG- 

Nom  de  platine*  1,  434. 

NOIX  de  galle*  1,  153. 

—  voniic|üe*  11,1- 
NOSOLOGISME,  LxxtV. 

NOYER,  L 

NUREMBERG  (Emplâtre  de).  I,  ÎSG- 
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OIOrX-SEIÎIIAlMI?fA  OU  frais  vallon.  T, 
50- 

OLETTE.  IL  1002.  ^ 

OÏJGISTE  (Fer).  F,  3* 

OLIVE  {Huile  d’)-  ï,  925, 

OMBELLIEERES  aromatiques.  II,  Tl6. 

ONGLE  incarné.  Plomb*  1,  1119,  —  Po¬ 
tasse*  I,  532,  Alun,  I,  207* 

OXGEENT  antipsorique  de  Zeller,  1» 

m. 

—  de  Cü'iet,  T,  3. 

—  citrin*  I,  249, 

—  digestif  animé*  lï,  9IC. 

—  digestif  opiacé  J  IL  916* 

—  digestif  simple,  11,  91G* 

—  égyptien*  U  590. 

—  gris*  L  213* 

—  mercunel  double.  L  243, 

—  de  la  mère  Thècle,  f,  185. 

—  populeum.  II,  203, 

—  de  Styrax*  II,  OGO. 

Tiithie*  L  5^2* 

OPIITIIAL31IES.  Acétate  de  plomb, 
.\lun,  i^Ammoniaque ,  Ammoniure  de 
cuivre,  Bismuth,  1,  217,  Cadmium,  I, 
582.  Camphre*  Chlorures  alcalins,  Col¬ 
chique,  Conîcine,  Acétate  de  cuivre, 
Froid,  Galhanura^  Genièvre,  Huile  de 
papier,  J  ode,  1»  340-  Mercure,  1,  302, 
Nitrate  d'argent,  Or^  Oxyde  do  zinc, 
Tabac,  Tannin^  Térébenthine,  Thridace, 
Belladone,  H,  222.  üatura*  II,  248.  Fève 
de  Calabar,  IJ,  336.  Téréberithine,  II, 
944* 

OrïlTIIALMîQUe  (Pommade).  L  53Ct 
244. 

OriAT* 

—  de  copahii  composé.  II,  97S. 

OriL'M,  II,  147. 


PALPITATIONS*  Acide  cyanhydrique, 
IL,  304*  Aimanti.  Asa  fœiîda,  Digitale, 
Éther,  Froid,  Menthe,  Sulfate  de  qui- 
nine,  Valériane,  Médication  aiitispas^ 
modique. 

PANACÉE  mercurielle*  ^  214. 

PANCIIÉATINE.  ï,  80, 

PANSEMENT  des  plaies.  Ouate,  Acide 
phénîque.  L  1^2* 

PAPAVÉflACÉKS  qui  contiennent  de 
ropium.  II.  153. 

PAPIEU  (huile  de)*  I,  1S4, 


OPIUM  (Empoisonnement  par  T).  Bella¬ 
done,  11,  232* 

OPCïDELnocfi  (Baume).  L  542. 
OroiMNAX,  H,  458. 

OR*  1,  420. 

ORANGE  (Écorce  d"}*  H,  7GG. 

ORANGER  n,  513, 

ORClilTE  chloroforme.  II,  434. 

OR  E  i  LLE  (Malad  ics  de  T) .  Mercure,  L  304 . 
OREZ2A,  J,  58. 

ORGE*  I,  680. 

ORGEAT*  IL  324. 

ORIGAN*  H,  Lis* 

ORIOL.  L  53, 

ORME  pyramidal*  11,  877* 

ORTIE.  L  034*  IL  "31, 

OSTEOCOPES  (Douleurs),  Mercure* 
OSTÉOMALACIE*  Cliaux.  I,  486*  Huile 
de  morue* 

OTALGIES,  Belladone,  Copahu,  Opium* 
1  olu, 

OTORRiïÉE*  Baume  de  Tolu.  IL  979*  — 
Benjoin,  Goudron,  Jusquiame,  Mer¬ 
cure,  Acétate  de  plomb.  Térébenthine. 
ovaire  (Kystes  de  T),  Iode,  IL  337, 
Chlorure  de  potasse*  IL  905* 
OA^iRITE.  Collodion,  IL  HOL 
OXALATE  de  fer,  I, 

OXYRO-CVANURE  de  mércurc,  L 
ox  y  DO-SULFURE  d^aïuimoiiio* 
OXYGENE.  IL  8l8* 

OXYMEL  scillitique*  II,  89L 
^  diurétique  de  Gu  hier,  IL  89 1. 
OYURES  vermiculaires.  Mercure,  L  *43* 
IL  11 94*  —  Arsenic.  L  4*4-  *L 
OZÉNE*  Chlore,  Mercure,  Nitrate  d'ar¬ 
gent,  Acétate  de  plomb,  Sulfate  d’alu¬ 
mine  et  de  fer,  Sulfites,  Goudron  Coal¬ 
tar,  Sous-Nitrate  de  Bismuth,  219. 


PARACELSE  (éîîxîr  de).  I,  883. 

PARALYSIES*  Argent,  I,  446,  “  Baini 
de  mer  chauds.  I.  511.  Belladone.  IT, 
2i9.  Noix  vomique,  IL  21*  Massage, IL 
133.  Arnica*  Électricité,  Électro-punc- 
turet  Flagellation,  Gomme-gutte,  Hy- 
droiUérapîe^  Iode,  Ortie,  Rhus  radi* 
cans,  Bains  sulfureux,  Valériane,  Ta- 
b*ac,  Médication  excitatrice* 

—  agitante.  Fève  de  Calabar.  H,  337, 

—  atrophique  graisseuse  de  renfancô* 
ELecmciié*  U,  92« 
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rARALYSIES  déterminées  par  les  empoi- 
sunnernents.  Électricité.  I!,  98*  —  Noix 
.vomique,  Bains  sulfureux, 

^  locales.  Noix  vomique.  II,  24* 

—  de  la  vessie.  Noir  vomique.  Il,  23.  Du 
nerf  radial.  Électricité.  11^  93.  üu  ner 
facial.  JI,  9L 

—  dilTuses  des  convalescents.  Électricité. 
Il  91, 

—  dorigîne  spéciale.  Électricité.  lï,  91. 

—  panielles.  Électricité.  II,  93. 

—  traumatiques  des  nerfs  mixtes.  Élec¬ 
tricité.  Il,  36. 

d'origine  cérébrale.  Électricité,  II^ 
89. 

musculaires  pseudo-hypertrophiques* 
Éiectrlcitéi  I),  98* 

—  rhumatsiniales.  Électricité*  lï,  93. 

—  hystériques^  Électricité.  II,  93*  —  Ai¬ 
mant,  Hydrothérapie. 

spinales.  Electricité.  If,  SI, 
PARAPLEGIE.  Hydrothérapie  *  Phos¬ 
phore,  U,  3iî*  Acidts  sulfureux,  Aloès, 
Belladone,  Flagellation,  Froid,  Huile 
de  morue,  Mercure,  Noix  vomique,  Mé¬ 
dication  excitatrice, 

PARASITAIRES  (Maladies). Soufre,  CréO' 
3ote.  I,  tS),  Mercure*  1  304,  Cévadllle. 
Il,  1102* 

PARESSE  de  resiomac.  Amers,  Anti¬ 
moine,  Toniques  névrosthéiiiques. 
PARIÉTAIRE*  II,  894* 

P  ASS  Y.  I,  S9* 

PASTILLES  de  chocolat  au  fer  réduit. 
Fer*  I,  2. 

—  de  îactate  de  fer  et  do  manganèse.  1, 
61. 

—  de  magnésie*  !,  928. 

—  de  menthe.  11*  "33. 

—  de  soufre,  ÏI,  998* 

—  vermifuges  de  Barthez.  ÏI^  1193* 

—  de  Vichy.  I,  4G4. 

PATE  épilatoîre*  I,  59i. 

—  escharotique  de  chlorure  de  zinc.  I, 
583. 

—  de  guimauve.  I,  (îSO, 

—  de  lichen.  II,  653. 

—  de  canquoin,  f,  584* 

—  carbo-sulfurîque.  ï,  572, 

PAULLIMA,  I,  176* 

PÉARSON  (Liqueur  arsenicale  de).  I, 
386. 

PEAU  (Maladies  de  la).  Créosote.  I  180. 
Liiiiment  oléocaJcaire.  I,  540.  Datura. 
n,  254,  Caoutchouc.  U,  1191, 

^  Mercure*  1  296. 

Iode,  T,  3i0. 

—  Plomb.  I,  190, 

—  (Prurit  de  la)*  Sous-nitrate  de  Bis¬ 
muth.  I,  218. 

PECUER.  I,  92L 


PECTORALE  (Potion),  T,  679* 

PÉDILUVE  simple.  I,  59T, 

—  chlorhydrique,  ï,  553, 

—  sinapisés.  I,  605. 

PELLAGRE.  Arsenic.  1,  414 
PENSÉE  sauvage.  I  S 19, 

PEPSINE.  L  71. 

PERÇU  LO  RU  RE  de  fer,  1,  7,  45,  65, 

^  de  platine.  I,  433, 

PÉRICARDITE.  Opium,  II,  187*  Vésica¬ 
toires,  Digitale. 

rÉltlTONlTE*  Antimoîne  *  Calorique  , 
Chloroforme,  Collodion,  Froid  ^  Ipcca- 
cuanlia,  Jlercure.  I*  235,  Opium,  II, 
187.  Opium,  Médication  évacuante* 

“  puerpérale*  Térébenthine  ,  Ipéca- 
cuanha,  Mercure, 

PERLE  Blanc  de]*  I  213, 

^  d'éther.  H,  502. 

PERMANGANATE  de  pûtasse,  ï,  Gl- 
PERMCIHSITÉ,  H,  687. 

PEROXYDE  de  fer.  Fer.  î,  3* 

—  ou  sexquïosyde*  Fer*  1,  3. 

—  (Tannate  de],  I,  1 1* 

PERSE  (Précipité).  1,  244* 

PERSIL,  il  648,  725* 

PETIT  lait.  I,  449, 

PETITE  Ci  gué.  IL  288. 

—  Centaurée*  Il  644. 

PIIAGEDÉMQUE  (Eau)*  I,  244, 
PHAGÉDÉNISME.  H,  907,  Chlorate  dô 

potasse,  Calomel* 

PIIELLANDRJUM  aquaticum.  II,  207* 
PUÉNIQUE  (Acide)*  I,  179,  169. 
PiiLÉRiTE*  Antimoine*  IC  1125*  —  Ca¬ 
lorique,  Ipécacuanha,  Mercure. 
PIILEGMASIES*  Astringents.  I,  230* 
Camphre,  II,  402.  Quinquina,  H,  ni6. 
Massage  et  Gymnastique.  II,  (30*  Mer¬ 
cure,  I,  29  U  301* 

—  franches.  Médication  antiphlogistique* 
I,  687,  Camphre.  Il,  ^86* 

—  des  amj  gdaks  et  du  voile  du  palais. 
Eau  de  chaux. 

—  atonîquea.  Musc,  Alcool.  H,  808* 

—  des  membranes  séreuses.  Mercure.  1^ 
266, 

—  des  membranes  muqueuses*  Créosote* 
I,  180.  —  Goudron,  Mercure,  Nitrate 
d'argent,  Bains  sulfureux* 

PHLEGMON,  Antimoine’,  Calorique, 
Opium. 

PHORMIUM  tenax.  Il,  877* 
PHOSPHATE  de  chaux.  I,  479, 

—  de  quinine.  Il,  569, 

—  de  soude*  I,  938, 

—  d'ammoniaque,  1,  504, 

PHOSPHORE*  11,813. 

—  (Enipoisonneinent  par  le).  Térében¬ 
thine*  If,  940. 

PUOSPilURE  de  zinc.  II,  8J4, 
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riITiilSli^  Arsenic.  1,  ^*^0*  Aconit.  Il, 
284,  Cigufe.  Il,  292.  Créosote*  I,  l»i. 
Hydrothérapie,  II,  929.  Antimoine.  Il, 
1121,  Huile  de  foie  de  morue.  I,  37;î* 
Iode.  L  329,  Viande  crue.  I,  8G.  Iode. 
I,  348*  Chaux,  Ij  485,  Chlorure  de  So¬ 
dium,  I,  59T.  Agaric  blanc,  1^  920,  Lo- 
bélia,  II,  272.  Cîguê.  II,  29 L  Mastic. 
IJ,  781,  Alcool,  II,  Htï,  Ilypopliospiiite 
de  soude.  IL  817.  Oxygène.  IL  825,  Eu¬ 
calyptus.  II,  955.  Balsainiques.  H,  9CG, 
Suifureux,  II,  I9n.  Bains,  U,  1071. 

—  Acétate  de  plomb.  1,  1^33.  Acide  cyan¬ 
hydrique,  Acide  sulfliydi'ique.  Baume 
de  Tolu,  II,  96G.  Cachou,  Camphre, 
Chlore,  Datura,  Douce-Amère,  Goudron, 
Eaux  minérales  sulfureuses,  Eaux-Bon¬ 
nes.  Hypophosphite  de  soude,  Hysope, 
Laurier-cerise,  Lîchûn  dTslande,  Lierre 
terrestre,  Marrube ,  Naphtlia,  Opium, 
Or,  Pliellandrîe  aquatique,  Soufre.  Sul¬ 
fure  de  calcium.  Sulfure  de  potassium, 
Térébentliiiie ,  Médication  antiphlogis¬ 
tique, 

rUYSlHLOGiSME.  I,  XXIV, 
PHYSOSTIGMIZ'iE  ou  calabarine.  II, 
32^.* 

nciiATE  d'ammoniaque.  ï,  179, 
rien I QUE  Acide).  L  Hh. 
rii-:nQUL\  (Pîiules  fondantes  de).  ï, 
120, 

riEUnn  divine  (Collyre  dit).  L 

—  infernale*  1, 
riElVllKFOMlS.  IL  1003. 
riETIlA  rOLA*  H* 

PILES  médicales.  Jl,  71. 

PILULES  d’aloès.  1,  8^7. 

—  d'Anderson  ou  écossaises.  ï,  838. 

—  ante-cibum.  L  SSS, 

—  antiïiévralgiqucs.  II,  181, 

—  ûiuisyphilitiques  de  Dupuytren .  1 

*  tu. 

—  d’arsëiiîte  de  zinc  et  d'aconit.  1,  385* 

--  asiatiques.  1,  384. 

—  balsamiques  de  Gaubîus,  If,  917, 

—  de  Barton.  ï,  384, 

—  bleues,  ï,  2i3. 

—  de  Bontius.  1, 

—  de  carbonate  ferro-manganeux.  1,  GO- 

—  de  chlorure  d’argent,  L  44 1  . 

—  diurétiques  de  De  Haen.  Il,  917. 

—  de  Morton,  II,  96^). 

—  de  cyanure  d’or,  L  42  L 

—  de  cynoglosse.  II,  25  L  259, 

—  de  fer  de  Swédîaur.  Fer.  1^  3, 

—  ferrugineuses  au  tartrate  ferrîco-po- 
tassîque,  1,  7* 

—  de  Griflith,  ï,  4. 

—  dTlelvétîus,  î,  IGG, 

—  mineures  d  lloffmann.  1,  24G. 

—  d'iodure  d'arsenic.  I,  386. 


PILULES  de  Keyser,  1,  250. 

—  martiales  de  Sydenham,  Fer.  I,  2. 

—  de  Méglîn.  IL  2.59,  440. 

—  mercurielles  de  Belloste.  1,  243. 

—  perpétuelles,  II,  1099, 

—  de  nitrate  d’argent.  1,  440- 

—  fondantes  de  Pierquin.  1, 

—  de  polygala,  L  ï^4S, 

—  protoiodure  de  fer.  1,  7. 

—  de  protoiodure  de  mercure  opiacées* 

I,  248, 

—  de  quinine.  Il,  567. 

—  de  quinium.  Il,  534, 

—  de  Sédülot.  î,  213. 

—  suédoises.  I,  24G* 

PiMEAT*  IL  I2t2, 

Pl^fCEES.  Il,  1212* 

PL\  maritime.  II,  947* 

PI^’LL,  I-XXXVl, 

PiPEUlX  II,  055* 

PI  PÉRIME.  Il,  7  68. 

PIPETTES  et  burettes.  Il,  1217* 

—  compte-gouttes  de  M.  Adrian.  II,  1217 
PISCIUIA  eryihrina,  II,  298, 

PITYRIASIS  versîcolor  ou  parasitaire. 

Créosote,  ï, 

—  capîtis  mercure.  I,  298. 

PLAIES.  Ammoniaque,  Antimoine,  Al¬ 
cool^  Baume  de  la  Mecque,  Calorique 
Chaux,  Coaltar,  Copahu,  Froid,  Mtrali* 
d'argent,  Oxyde  de  zinc,  Acide  phé- 
nique,  Plomb,  Styrax,  Sulfites,  Téré¬ 
benthine,  Acide  pJiénique.  I,  1*^2,  Al 
cooî.  Il,  306.  Balsamiques.  H,  99 L  Col* 
lodion,  II,  U83j  I18C.  Pansement  ouaté 

II,  1191. 

PLA>XHE  (Potion  purgative  de).  I,  883* 
PLATINE.  I,  433* 

PLENCU  (Mercure  gommeux  de),  I,  213, 

—  'Eau  cathérétique  de).  1,247. 
PLÉTHORE.  Antiphlogistiques.  J,  784 

Sonde,  1,  408.  Purgatifs.  I,  9G6. 

—  abdominale.  Raisin,  I,  462* 
PLEURÉSIE.  Iode.  L  Antimome* 

—  Massage  et  gymnastique-  II,  1-^9. 

I  —  Calorique,  Camphre,  Digitale,  Froid, 
Opium,  Thoracentèse, 

PLEURODYNIE.  Acupuncture,  Poix  de 
Bourgogne,  Térébenthine,  Injection'^ 
sous-cutanées. 

PLOMIî.  î,  185. 

—  (lodure  de).  I,  187, 

—  (Tanna te  de)-  I,  152,  1S6* 

PLOMBlfeUES.  L  G2,  383,  986* 
PNEU.MATOSE-  Ammoniaque,  I,  498. 
PNEUMONIE.  Antimoine,  H,  1*13, 

—  Acide  cyanhydrique,  II,  30 L  Laurier- 
cerise.  Il,  323.  Alcool.  IL  8l0*  Médica¬ 
tion  excitante.  Il,  i032-  Veratrum  vïride. 
II,  1180, 

—  Musc.  Il,  4G6* 
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P>’EUMOME,  Médication  antîplilogisti- 
que,  1,  tiÜ8, 

—  Bicarbonate  de  soude,  Camphre,  Di¬ 
gitale,  pécaciianlia ,  Lierre  terrestre  ^ 
Marrube,  Mercure,  Opîum^  Tabac,  Va¬ 
lériane. 

PODOFHYLLLX.  I,  Ô08. 

PODOPIIVLLUM  peltatum.  ï,  907* 

POIDS  médicinaux*  II,  i2it. 
roiGXKES.  II,  i2r2. 

PO! S  suppuratifs  de  Wislîti.  I,  633.  Irîs- 
POIVRE.  Il,  766* 

POIX.  1,  i  39* 

—  de  Bourgogne.  II,  9C3. 

POLLIM  (Tisane  de).  I,  157* 
POLVDIPNIE.  Valériane.  11,  4iî* 
POLYGALA*  I,  8i5* 

POMMADE  alcaline,  I,  638,  626. 

—  ammoniacale  ou  de  Gondret.  I,  542. 

—  arsenicale.  L  ^84. 

—  camphrée.  Il,  475* 

—  decyriUo.  I,  2i6. 

“  de  Desault.  I,  344, 

—  de  Düpuytren  contre  la  clavilie.  I, 
62Ü. 

—  épispastique  au  garou*  Jj  G32. 

—  cpîâpastique  jaune.  I,  G^O* 

—  épîspasiîque  verte,  ou  de  cantharides. 

L  618, 

—  des  frères  Mahon.  I,  533, 

—  d'Helmérich,  II,  998. 

—  d’iûdhydrate  de  morphine  ioduré,  î, 
314. 

—  d’iodure  de  baryum.  ï,  313* 

“  d'îodure  de  plgmb.  I,  3!  3. 

—  dlodure  de  potassium.  I,  312* 

—  de  Janin*  î,  247. 

^  mercurielle.  I,  243* 

—  ophthalmique.  I,  566. 

—  au  perchlorure  de  fer.  I,  9, 

—  de  protoiodure  de  mercure.  I,  218. 

“  de  Bégeat.  I,  244. 

—  do  Jadelût.  H.  998. 

^  de  Saint-Yves.  I,  244, 

^  au  soufre  brun  précipité.  II*  999. 

—  soufrée.  II,  993. 

—  de  suie.  I,  182, 

—  sulfo-savonneuse,  IL  098. 

—  ou  onguent  Tulhie,  583, 

—  stïbiée.  I,  59  V. 

POMME  de  terre  (Fécule  dej,  I,  631. 

PO  RMC.  I,  58  . 

PORTA.  I,  58, 

POSOLOGIE*  IL  i3n* 

POTASSE.  L  447,  631*  ’ 

—  ^Bicarbonate  de).  I,  44L  628. 

—  (Carbonate  de).  I,  4  47,  528. 

—  (Carbonate  d'ammoniaque  et  de).  I,  529* 

—  à  la  chaux.  1,  527. 

—  (Silicate  de;.  I,  529. 

POTASSlOCE  [Tartrate  ferrico^).  I,  6* 


POTIvXTILLE*  î,  IGI. 

PO  l  ïOX  ammoniacale,  I,  995, 

“  antiacîde  du  chevalier.  I,  495* 

—  antïdysentériquê,  I,  850. 

—  de  Carmicliaül.  Il,  944, 

—  chloroformée.  IL 

—  de  Chopart.  Il,  978. 

—  cordiale.  H,  7 62. 

—  de  Delpech.  Il,  97S. 
de  Donovan.  I,  314. 

—  eicltante,  IL  6C3. 

—  gommeuse.  I,  679* 

^  pectorale,  i,  679. 

—  au  perchlorure  de  fer.  I,  9, 

—  purgative  de  Planche.  I,  883. 

—  purgative,  I,  fi7t. 

—  de  suie.  I,  182. 

POI  DDE  d'Alhiaud.  I,  183. 

—  antiseptique*  II,  563. 

—  arsenicale  de  M.  Boudin.  I,  385. 

—  arsenicale  du  frère  Cosmo  ou  de  Rous- 
selot*  I,  38  L 

—  cachectique  d'Hartmann.  I,  4. 

—  de  cantharides.  1,  Gl8* 

—  de  cyanure  d'or,  I,  421 

—  de  Dower.  I,  831  ;  II,  183. 

—  digestive  de  Duc.  Il,  7G3. 

—  de  Fontaneilles,  I,  381 . 

—  hémostatique  de  Bonafoux*  II,  904* 

—  de  IIufelaruL  II,  1. 

—  fébrifuge  de  Decker.  I,  385. 

—  ferrugineuse  de  Quesneville.  I,  4. 

— *  ferrugineuse  de  Meruer.  I,  4. 

—  de  Godernaux.  f,  216. 

—  d'iûdurn  d’amidon,  I,  Sl  i* 

—  dû  Justamond.  i,  .'^84. 

—  nutrjmcniîve  de  Corvlsart.  I,  79. 

—  purgative  d'Alhiaud.  1,  1^*3* 
à  poudrer.  L  2  iG. 

—  de  Boberi-Thomas.  J,  213. 

—  de  Saint-Ange.  I,  H5f. 

—  sympatliîque  de  Dîgby*  J,  5- 

—  de  Vienne.  J,  628. 

—  vomitive,  I,  839. 

—  de  Weiidt*  L 

—  de  Wetzier*  11,  203. 

POUCrES.  I,  223  ;  i,  499* 

POURPRE  de  Cassius.  I,  i^L 
PRÉCIPITÉ  blanc.  1,  2 15. 

~  blanc  de  Lémery.  I,  ‘^45. 

—  blanc  de  Prusse.  I,  247- 

—  rouge.  1,  244. 

—  perse*  I,  24  V. 

PH  ÉTAGE.  I“I, 

PRÉSERVATIF  de  la  syphilis*  I,  47. 
PlllAPISME,  Camphre.  Il,  494.  —  Bro¬ 
mure  de  potassium,  Lupulîn, 
PRIESSMT/..  Il,  1057. 

PUOCESSiOXX AIRES*  T,  G33. 

PROSTATE  Maladies  de  la).  Cubèbe,  IL 
777.  —  Camphre,  Lupuün,  Bromure  de 
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potassiunrij  Alrapine,  Belladone»  Bains» 
Purgatifs, 

PROTltlXE,  L 

PROTOACÉTATK  de  mercure.  I,  250, 
PROTOCiiLonURE  de  fer,  1, 

—  de  mercure.  L  OS-'i- 
PROTOlODURE  de  fer  neutre.  ï,  7* 

’ —  de  mercure.  V,  2iS. 

PROTOLACTATE  de  fer,  T,  10. 
ruOTOMTRATE  de  mercure.  L  2iî>, 
PRaT<^Si:i.l-  ATE  de  mercure.  I,  2i9, 
PROTOXYDE  de  manganèse.  I,  GO. 

—  d'azote.  1I»38G,  m 
PROVINS.  L 
PRUNEAUX.  I,  Q2L 

PRURIT  des  muqueuses  et  de  la  peau.  — 
Borax.  1,  -^77.  Nitrate  d^argeut  B  &69, 
Mercure.  L  304,  Aîun»  Eaux  minérales 
broraurées»  Douce-Amère,  Eau  de 
chaux  ,  Clilorurcs  alcalins  ,  Potasse^ 
Soude,  Sulfate  de  zinc,  Térébentliine. 
PRUSSE  (l’récipilé  blanc  de),  3,  247. 


PRUSSE  (Bleu  de).  H»  300. 

PSORIASIS,  Hydrocotyle.  Il,  299. 

PUERPÉRAL  (État).  Ipéca.  1,  840. 

PULLISA.  I.  934. 

PURGATIFS.  L  869, 

rURGATlAX  (Potion).  I,  87 f,  883. 

PURPURA.  Acides,  Crucifères,  Soufre, 
Anliscorbutîques,  Chlorure  de  sodium. 
Calorique*  Repos,  Perchlorure  de  fer. 
1,  50.  Astringents.  1,  235. 

PUSTULE  maligne,  cautérisation,  su¬ 
blimé,  (,  209. 

PUTRIDITE,  Astringents*  Toniques» 
Excitants.  Voyez  Adynamie* 

PYRÈTHRE,  910, 

PYREXIES,  Médication  an tîpb logistique, 
T*  (>87, 

PYR>!ONT.  I,  59. 

PYROPHOSPHATE  de  fer.  Fer,  ï,  It, 

PYROSIS*  Magnésie  calcinée,  Bismuth, 
Alcalins,  Chaux,  J,  ^84*  Phosphate  de 
chaux. 


QUAssiA.  II*  eno. 

—  simarouba.  Il,  631, 

QUERCETAN  {Eau  anUvénérîenne  de).  1, 

2i6, 

0  U  E  SN  E  1 L  L  E  (Poudre  fer  ru  gine  ü  se 
de).  B  4. 

QUINIDINE.  JI*  C23- 


QUININE.  ÏB  ÊGB,  571. 

--  (Sulfate  de).  H,  566. 

—  (Tannate  de),  1,  150,  lï,  563;. 
QUINIUM,  IB  564. 
QUINüIDINE.  IB  G24* 
QUINQUINA.  IB  558. 


RAREL  (Eau  de).  H,  502. 

RACIJITIS,  Huile  de  foie  de  morue.  B 
370,  Chaux,  1,480,  Bains  de  mer,  1*  51D 
—  Phosphate  de  chanx^  Chlorure  de 
sodium,  Électricité,  Protéine,  Racine  de 
violette,  B  8^8* 

RAGE.  Chlore.  I.  550.  Chloral,  îl»  360. 
RAIFORT  sauvage.  Il*  779, 

RAISIN  (Cure  de}.  1,401* 

RANÇON.  B  59. 

KASOUl*  Ulxxxiu. 

RATANT  A,  B  IG7, 
rationalisme.  I-XXV, 

RÉACTIF  de  M.  Boucliardat,  1,832.11, 168. 

—  de  Valser,  B  852. 

—  de  Sander.  1,  832. 

RÉC  AM  1ER  (Caustique  de).  1.  421, 
RECONSTITUANTS,  1,  09. 

REGENT  (Pommade  de)*  B  244* 
RÉGLISSE.  I,  680. 

REINE  des  prés,  U,  897. 

RENAISON*  Il  490. 


RENNES.  B  58. 

RFNONCULACÉES,  B 

liÉsiNE  de  Thapsia  Garganiea,  1, 6^0, 

—  de  Jalap.  1,  881. 

RÉTENTION  d'urine.  Camphre*  Noix  vo¬ 
mique*  Tabac, 

RÉTRÉCISSEMENT  du  bassin.  Ergot  de 
seigle.  Il,  51. 

RÉVULSIF  de  moutarde,  B  605,  608, 
RÉVULSION.  I»  640. 

RIIIGOLÈNE,  13,  380. 
RIIODOdENDRON  chrysanthum.  Il,  203. 
RIIURARDE.  B  903. 

RHUMATISME,  Aconit.  Il,  233, 

“  Belladone.  Il,  211. 

^  Camplire,  II,  438. 

^  Datura.  Il,  247, 

—  Iode,  B  346. 

—  Opium*  II.  183. 

I  —  Soufre.  Ammoniaque.  1*  SÛ4,  Bains 
de  mer  chauds,  B  511.  Acupuncture, 

1  0,218- 
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Iini’MATIS3iE  articulaire  aigu*  Véra- 
trine.  ÏE  in4p  '  ; 

—  Acide  sulfureux,  AcupuncturCp  Ai¬ 
mant,  Ammoniaque,  Anesthésie  locale,  : 
Arnica,  Artichaut,  Azotate  de  potasse, 
Calorique,  Canfielle,  Colchique,  Colo* 
quinte,  Cyanure  de  potassium,  Douce- 
Amère,  Électricité,  Éleclro-puncture, 
Faradisation,  Genièvre,  (lydrothérapîe, 
Labiées,  Massage,  Mélhse,  Moutarde 
noire  et  blanche,  Pensée  sauvage, 
Pliospliore,  Platine,  Térébenthine,  Mé¬ 
dication  évacuante. 

—  artlcuîaire*  Médication  antiphlogisti¬ 
que*  I,  710*  I 

—  articulaire*  Antimoine*  ÏI,  1098* 

—  articulaire  aigu.  Quinquina*  îï,  006* 
Podophyllin*  J,  917.  Nitrate  de  potasse* 

II,  âS9. 

—  articulaire.  Mercure*  ï,  280. 

^  chronique*  Arsenk,  Huile  de  croton* 

J,  C39, 

—  chronique*  Huile  de  foie  de  morue*  I, 
37G* 

—  cérébral*  Bains  froids.  Ifj  1074* 
unes  radicans*  II,  37. 

S 

SABINE.  Il,  913, 

SACCIIAKATE  (le  cliaus.  F,  485, 
SACClIAROI.i:. 

—  d’ipécacuanhû.  F,  831. 

—  de  quinquina.  FI,  5(iî. 

SACCIIARL'RE  d’extrait  liydralcoolicU' 

étliéré  de  cubèbe.  FF,  153. 

—  de  lichen.  IF»  C58. 

S.AFÜAN.  Il*  9H. 

—  dfi  Mars  astringent.  I,  2* 

—  do  Mars  apéritif.  1,  2. 

SAGAPENVM.  fi,  488. 

Sagou,  i,  c82. 

SAIGNÉE.  I,  687. 

SAII-  LES-CHATEAU-StOItAN.  1,  538. 
SAIL-SOUS-COUZAN.  I,  475.  ! 

SAINT-ALBAN,  I,  223,  4*5, 
saint-ange  (Poudre  do),  !,  851. 
SAINT-CIIR1STAU.I,  593. 
SAI.VT-CIIRISTOPHE.I,  58. 

saint-i>i-:nis-les-blois.  i*  59. 

SAINTE-MADELEINE  de  Flourcns.  I* 
59. 

S  AI  NT- GAL  .Ml  ER.  I,  223.  I,  490. 
SAIN'P-GERVAIS.  I,  513,  936.  IF*  1003. 
sai.nt-iiii'i*olyte-dT:nv.\l.  I,  58.  , 

SAINT-HONORÉ.  Il*  10(13. 
SAINT-ILDEFONSE  (Sirop  antivénérien 
de),  I,  2SG. 

SA  I. NT- JULIE  N.  I,  58. 


RII  US  toxicodendro  n.  II,  37. 
RIIIGOLENE.  II,  3<Sr>. 

RICIN  (Huile  de  .  J,  871, 

HIEU-.MAJOU.  1,  58. 

IIOB  de  LalTecteur,  ),  2ifi. 
ROBERT-THOMAS  (F’oudre  de).  J,  2l3; 
ROCllOUX  (Gérât  de).  I,  543. 

RO  .MARIN.  FI,  7iH. 

RON'CE.  I,  lül,  l(>3. 

ROSACÉES  nsti'ingeti tes.  I,  161. 

ROBAT  (Vinaigre),  F,  IC3. 

ROSES  de  provins  (Gi)iiserves  lie),  I,  162. 

—  rouges  (Mellitft  de).  I,  ICï. 

—  rûugea  (Tisane  de).  I,  163. 

ROUE.N.  I,  59. 

rouge  (Précipité).  I,  244. 

ROUGEOLE.  Médication  antiphlogisti¬ 
que,  I*  764.  —  Froid,  Hydrothérapie. 
II,  1054.  Opium,  Processionnaire*  Thé¬ 
riaque. 

ROUSSELOT  (Poudre  arsenicale  de).  F* 
384. 

ROVAT,  I,  475. 

RUE  odorante.  II,  912. 

RUILLÉ.  I,  59. 

RUS.MA.  I,  594. 


SAINT-LAURENT.  I,  475. 
SAI.NTE-3IARIE.  I.  223. 
SAINT-MARTIN  de  Feiîouilla.  I,  475. 
S.VINT-MYO.N.  I,  475. 
SAINT-NECTAIRE.  I,  475,513. 
SAINT-I'ARDOUX.  T,  58, 
SAI.NT-SAUVEUR.  H,  1002. 
SAINT-YVES  (Pommade  de).  I,  244. 
SALEP.  T,  682. 

SALICINE.  IF,  627. 

S.4LIES.  1,  512.  Il,  1I3G. 

SALINS.  I,  512.  Il,  1136. 

SALIVATION  mercurielle.  Chlorate  de 
potasse.  Citron,  Acétate  de  plomb. 
Soufré.  Belladone.  Il,  229.  Iode.  1,  352. 
—  Acide  clilorhydrique,  Alun. 
S.iLSEI>AREILLE.  Il,  874, 

SANG  vËxistence  du  fer  dans  le).  1,  12. 
SANG-DRAGON.  I,  105. 

SAI’I.N  (Bourgeons  de).  Il,  960. 
SAFI.NETTE.  H,  960. 

SAOIllA.  II,  1204. 

SARIETTE.  H,  734. 
sassafras,  h,  876. 

SATURNE. 

—  (Extrait  de).  I,  186. 

—  (Sel  ou  sucre  de).  I.  186. 
SATVRIASIS.  Cip6.  il,  29.5.  —  Bro¬ 
mure  de  potassium*  Camphre,  Lupu- 
Un,  Anaphrodisiaques. 
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mo 

SAUGi:-  II,  7^3* 

SAULE*  IF.  017* 

SAEXILLANCE*  I,  475. 

SAVOX  d  liiiiie  (le  foi^.  île  morue.  T,  307. 

—  d'huila  de  foie  de  morue  (Pilules  de  . 

I,  3GT, 

—  de  résine  de  jalap.  E  331* 

—  de  résine  de  gayac*  ÏI,  STS* 

—  de  Starkey.  H,  yi8* 

SAXOX*  Ut  113G,  It  490* 

SCAMOM^’ÉI■:.  It  831* 

SCARLATiXE.  Autiplilogîstîques.  T,  770. 

Belladone,  U,  231.  Aniiiioniaquc,  Froid, 
Hydrothérapie.  IR  lOSS*  Procession¬ 
naire* 

SCHIXZXACII*  U,  1003, 

SCIATIQUE  (névralgie).  Térébenlljine. 

II,  003.  i*oix  de  Bourgogne.  IRÜG^* 
SCHLAXGEMÎATL  I,  iîS* 
SCIlVALBACll.  i*  59* 

SCIATIQUE.  Acide  sulfareuï,  Xitrate 

d'argent.  I,  570.  Acide  sulfurique.  R 
5T0.  Acupuncture,  Belladone,  Cam¬ 
phre,  Cyanure  de  potassium,  Datura, 
Eleclro-puncture,  Faradisation,  Huile 
de  foie  de  morue,  ïüde,  Mélisse,  Opium, 
Poix  de  Bourgogne,  Quinquina,  Téré- 
benibino,  Vanille,  Injection  sous-cu¬ 
tanée. 

SCILLE.  IR  390* 

SCLEKÈ31E.  Massage  et  gymnastique* 
IR  119* 

SCOLIOSE.  Massage  et  gymnastique*  IR 
13L 

scoLOPExoni:,  ir  743. 

SCOllDUT.  Astringents.  R  3:i5*  —  Cru¬ 
cifères,  M  amibe,  Toniques,  Névrostlié- 
niques. 

SCROFULE.  Rainsde  mer*  R  508.  Douce^ 
Amère.  Il,  2(17.  Giguè.  293, 

—  Fer*  R  40,  122* 

—  Huile  de  foie  de  morue.  R  372, 

—  Iode.  J,  329* 

—  Or.  R  429* 

—  Soufre.  IR  10 1 7* 

—  Acide  sulfureux,  Bar^de,  Brome,  Co' 
ïombo,  (ioiiicine,  Douce-Amère,  Elec¬ 
tricité,  Eunietcrre,  Gentiane,  Houblon, 
Hydrothérapie,  Noyer,  Perclilorure  de 
fei^Qiiassla  amara,  Quassia  sîmarouba, 
Sous-Acétate  de  cuivre,  Sulfure  de  cal¬ 
cium,  Sulfure  de  potassium,  Trèfle 
d’ean,  Vigo,  Ciguë, 

SÉCRÉTIOX  du  lait  (pour  Paugmenter), 
Anis,  Angélique,  Aneth,  Coriandre, 
Fenouil,  Garvi,  Cumin,  Faradisation, 

•  Fécules* 

—  (pour  U  diminuer).  Bryone,  Canne  de 
Provence,  Menihe,  Pervonclie* 

SÉDATIFS.  IR  1049* 

SEDILLOT  (Pilules  de)*  R  243. 


SEDMTZ.  R  934. 

—  (Eau  do)  artideieUe*  R  93 L 
SEGHAY.  R  59. 

SEIDSCIIU TZ.  R  934. 

SEL  Alembroîli*  R  247* 

—  arsenical  de  Macquer.  R  3S5* 

—  de  cuivre  (Enipoisoimement  par  les). 
Fer*  R  4  2. 

—  de  Glanbcr*  R  934* 

—  de  Guindre*  R  934* 

“  de  fer.  R  4* 

—  ou  sucre  de  Saturne*  R  18G. 

SELTZ*  R  223* 

SEMEX  COXTUA*  IR  1197. 
sÉxi-:.  ï,  901* 

SEXÉGAL  (Gomme  du).  R  C79* 
SEKPEXTAIRE  de  Virginie.  IR  TC5. 
SKUrOLET.  R  748. 

SESQUiCiiiAirtURE  de  cai'bone*  IR  383* 
signes  anciens*  JR  I213* 

SILICATE  de  potasse*  R  529* 

—  de  soude.  I,  536. 

SIMAROUBA-  ÎR  63  f. 

XIXAinSÉS  Bains  de  pieds).  R  C05. 
SIXxlPISMES,  R  005,  0Ü8. 

SIBOP  d’aconit  et  de  jusquiamc.  H,  277* 

—  d’ahhéa.  R  080, 

—  anliscorbutique*  H,  780. 

—  âiitivénérien  de  Saîiit-Iîdefoiise*  R 
246. 

—  de  belladone  composé-  IR  202* 

—  boraté,  R  476* 

—  clialybé  de  Wîllis.  R  6* 

—  de  ciiicorée  composé*  R  904* 

—  chlorbydrique.  R  ,^j53* 

—  de  codéine*  H,  150* 

—  de  cuisinier*  U,  875. 

^  d'acide  cyanhydrique*  II,  360* 
de  dentition*  IR914* 

—  de  Desessart.  R  851* 

^  dîaeode*  ÏR  153. 

—  de  douce-amère*  JR  265, 

—  d’ergot  de  seigle*  IR  40, 

—  d’étber.  IR  502* 

—  ferrugineux  de  Lassaigne.  R  5, 

“  ferrugineux.  RII, 

do  Karabé.  Il,  151. 

—  diûdure  d*amidon.  R  314, 

—  d’îpécacuanba,  R  83î. 

“  de  lactucarium.  II,  273* 

—  de  laitue.  JR  273* 

—  mercuriel  de  liellet.  I,  249* 

—  de  morj)]iîne*  IR  149. 

—  d’orgeat*  IR  324* 

—  d’extrait  d’opium.  IR  151* 

—  de  quinquina*  IR  503. 

—  de  quinquina  au  vin*  II,  505* 

—  de  quinquina  ferrngîneux.  IR  565- 

—  de  sulfate  de  quinine*  il,  567. 

—  des  cinq  racines.  IR  894* 

SODIUM  (Chlorure  de)*  R  505* 
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SOLAMUüS.  U,  190- 
SOLAM>E.  Il>  308, 

SOLDA^ELI.K,  I,  883* 

SOLimSSIK.  1"V, 

SOLUTÉ  arsenical  de  Devergie,  I,  385, 

SOLUTION, 

—  iodée,  dite  de  Guibourt^  pour  injec* 
lions,  I,  312. 

—  officinale  de  perchlorure  de  fer.  I,  8, 
^dii  docteur  Boudin.  384, 
SOTTLVILLE.  1,  513, 

SOUBEYRAN  (Vin  chalybé de),  t'er.  I,  G, 
SOUDE,  I,  4ra,  534, 

SOUFRE,  IJ,  998. 

SOULTZ  LES  BAINS,  II,  1130. 
SOULZMATT,  J,  475, 

SPA.  I*  59. 

SPARADRAP  de  thapsîa,  ï,  GiO. 
SPASME,  I-vi, 

—  Bromure  de  potassium,  II,  1145. 

—  Ammoniaque,  J,  497, 

—  Ether,  JI,  500,  —  Electricité,  11,  109, 
Belladone,  II,  23G>  Médication  antis¬ 
pasmodique,  ÏT,  530,  —  Acupuncture, 
Anis,  Angélique,  Onibellifèrcs  aroma¬ 
tiques,  Cyanure  de  zinc  ,  Courants 
continus,  Ether  Fer,  Froid,  Husc. 
Fleurs  d’oranger,  Oxyde  de  zinc,  Ta¬ 
bac,  Tilleul,  Valériane, 

SPÉCIFICITÉ,  I,  5 S 3,  I 

SPÉCIFIQUES.  I,  XXVtH,  i 

SPER:*IAT0R1UIÉE.  Digitale.  H,  t095. 
^  CUloral.  11,  3G3. 

—  Aluiu  Lupuîin»  Noix  vomique,  BeUa- 
done^  Ether,  Comme  Kino,  Bains  de 
mer,  Eaux  minérales  cblonirées  sodi- 
ques ,  Hydrothérapie,  Anaphrodisia- 
ques, 

SPiELMANN*  I,  830, 

SPIGÉLIE  anthelîTiinthjqiie.  11,  1208, 
SPINA  BIFIDA  (Injecüons  iodées  dans 
le).  Iode,  l,  336- 
SPIRÉE.  T,  iOi. 

SPLiATlVE  (Médicadon  irritante),  J, 
670, 

SQUINE.  Il,  81C. 

STARKEV.  H,  918* 

STÉARATE  de  quinine*  K,  570, 
STÉRILITÉ,  Fer.  I,  4h 
STERNUT.VTOIUES,  Cabaret.  I,  851. 
STIMULANTS.  Il,  1025. 

STO.M  A  CHIQUES,  H,  15  L  Gingembre, 
11,  76 1.  Cannelle.  H,  'i6l.  Chlorate  de 
potasse.  II,  902, 

STOMATITES.  Alun.  1^  205.  Borax.  ï, 
477. 

—  Raianhia.  C  l'^3, 

^  couermeuse.  Chlorate  de  potasse,  JI, 
903, 

STO,MATlTE  mercurielle.  Chlorate  de 
potasse*  11,  901*  Iode,  1,  352, 


STOrOHTON  (Élixir  de,\  II,  755. 
stryciimne.  IJ,  2* 

—  (Empoisonnnement  par  ïa),  JC  14* 
^  Tabac,  II,  258.  Chloral,  H,  302* 

STYRAX.^  Il,  9 no, 

SUBIJ.MÉ  simple  (Bain  de).  I,  24G- 

—  composé  (Bain  de).  J,  247. 

—  corrosif,  I,  245. 

—  i  Trocliisques  escarrotiques  de).  I,  247, 
SUBSTITUTIVE  (Médication-  irritante). 

C  G 1 1 . 

SUC  de  cresson.  II, 

—  ainiscurbulîque.  II,  T80. 

SUCCIN.  Il,  51  J. 

SUCRE  de  Saturne.  I,  18G, 

—  vermifuge  mercuriel.  ï,  244, 

SUCS  anti scorbutiques,  IC  780. 
sudation.  Il,  883. 

SUIHIRIFIQUES,  11,  873. 

SUÉDOISES  (Pilules).  1,  2iG. 

SUIE.  U  182,  11,  1207, 

SULFATE  d‘alropiÈie,  II,  204. 

—  d’ahiniiiie,  1,  210. 

—  d'alumiiie  et  de  potaVse.  !,  201. 

—  de  cadmium,  I,  213. 

—  de  cindïonme.  11^  571. 

—  de  cuivre,  I,  589,  8G9. 

—  de  fer.  ï,  5, 

—  de  peroxyde  de  fer.  J,  5. 

—  de  fer  et  de  potasse.  I,  5, 

—  de  fer  et  de  quinine,  C  5. 

—  de  magnésie.  I,  928, 

—  de  manganèse,  1,  6. 

—  du  mercure.  C  249, 

—  de  potasse.  U  938. 

—  de  (|uînîne,  II,  5G6|  5G7* 

—  de  soude,  I,  934. 

—  de  zinc.  1^  582,  587,  858. 

SULFATE.  H,  uns, 

SULFOVINATE  de  soude.  I,  937* 

—  de  quinine.  II,  5G8. 

SULFURES  alcalins.  If,  1000. 

—  d’antimoine.  11,  l09@. 

—  d’arsenic.  I,  386. 

—  de  calcium.  II,  1001,  1007* 

—  de  fer  hydraté*  J,  1 1  - 

—  dé  mercure,  C  244. 

—  de  potassium*  IJ,  1090^  1007, 
SULFURÉES  (Eaux  minérales).  Il,  1002 
SULFUREUX  (Acide).  H,  lOW,  lOOJ, 

—  (Bain).  II,  lOOl,  1008. 

SULFURIQUE  (Caustique  safrano).  U 

'  572. 

—  (Limonade).  I,  222. 

SULT/-BACII.  I,  58. 

SUMAC  vénéneux-  II,  37. 

SUMHCL.  Il,  515, 

SUPPOSITUIUE.  dVxtraitde  ratanhîa.  ï, 
16H. 

SUltDlTÉ.  Alun.  Ij  207.  Air  comprimé.. 
Il,  834* 
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TABLE  ALPllABÈTIQrE  DES  MATIÊÏIES. 


s  CREAIT.  L  019. 

SWÉIHAUR  (Pihilês  ûe  Uir  de).  1,3. 

—  (Liniment  arsénieux  de).  L 
SYCOSIS  parasitaire.  Créosote*  1,  ïSl* 
SYDEMiAM  (Pilules  martiales  de).  I,  2. 

—  Laudanum,  Opium. 

^  (Décoction  blanche  de).  I,  482, 
SVLVA.XÈS.  1,  58. 

SYNCOPE.  Ammoniaque,  1,  548.  Asa  fœ- 
tida,  Ether« 

SYPHILIS. 

—  M  ercure.  T,  211* 

—  Aconit,  \\  283. 

—  Iode,  I,  343. 

—  Or.  L  428. 

^  Bromure  de  potassium.  11,  Ï14G.  io- 
du  forme.  I,  364.  —  Douce-Amère.  Il, 


267.  Chloral.  Il,  366,  Sulfureux.  U, 
1017. 

SVPIllLlS*  Ammoniaque,  Antimoine,  Asa 
fcetida.  Brome,  Brou  de  noix,  Camplir^^ 
Chlore, Coloquinte, Cyanure  de  mercure, 
Douce-Amère,  Gayac,  fodures,  Nitrate 
d'argent,  Opium,  Pensée  sauvage,  Pla¬ 
tine.  Médication  altérante. 

SYPHILIS  considérée  dans  ses  éléments. 
Syphilides.  Mercure.  I,  281.  —  Eaux 
minérales  bro murées  sulfureuses. 

—  des  os,  des  tendons  et  des  niuscleis. 
Mercure,  1,  282.  —  Eaux  minérales 
brom urées  et  sulfureuses. 

—  viscérale.  Mercure.  1,  282, 

—  lïéri  ditaire  et  cotigénitale.  Blercure. 
I  ‘>8“> 

Ml  ^  ^  UT  «ri  t 


TABAC.  JI,  240* 

TABLETTE.S  antimoniales  de  Kunckel. 
II,  tiO  . 

de  baumu  do  Tulu.  U,  9C5. 

— ^  de  cachou.  L  165. 

—  de  chloraie  de  potasse.  IL  600- 

—  digestives  de  d'Arcet*  I,  4ü4* 

“  d’éthiops  martial,  1,  3. 

— '  ferrugineuses,  I,  B. 

—  d'ipécacuanha  L  630- 

—  de  kermès.  11,  1100. 

—  martiales.  I,  !. 

—  de  menthe  anglaise,  IL  735- 

—  mercurielles,  J»  243. 

—  de  rhubarbe.  I,  004. 

—  de  soufre*  IL  0^3* 

TABOLUVIIV,  Ilématüsinc  de  —  I,  11. 
TÆMA*  Ether,  II, 507*  Amandes  amères, 

U,  320-  Térébenthine-  11,  034,  Grena¬ 
dier*  11,  1198-  Fougère  mâle.  Il,  I2fip, 
Kousso*  11,  1204,  Saoria  taize.  11^  l206* 
Moucenna,  JI,  1206.  Kamala.  Il,  120S- 
Citrouille,  .Spigéüe.  11^  I2ti8.  11^  1200. 
TAFFETAS  vésicaïUs.  L  6 JO* 

TAMARIN.  L02I- 

TAN.  Ecorce  de  chêne*  1,  Ï5L 

TANN'ATE  de  bîsmuih.  i,  152* 

—  de  plomb.  L  152,  Î86* 

—  de  quinine.  L  568. 

—  de  peroxyde  de  fer-  L  ÏO- 

—  de  zinc.  1,  152- 
TANMN\  L  144. 

—  Sa  combinaison  avec  Piode.  I,  149* 
TAFIOCA.  L  C82. 

TAU  DIE  U  {liqueur  aiitï-cholérinue  de). 
IL  L5L 

TAKTUATES  de  fer.  L  6- 

—  neutre  de  potasse.  L  924, 

—  de  potasse  et  d’antimoine-  L  85S- 


TARTRATES  dc  potasse  et  de  1er.  1,  G, 

—  de  potasse  et  de  soude.  L  024, 

—  borico-potassiquo.  î,  024. 

TARTRE  Chalybé.  1,  6. 

—  (Crème  de).  1,  024. 

—  siibié,  L  858,  II,  HOl. 

TATZÉ.  IL  1204, 

TEIGNE*  —  Acide  chlorhydrique.  Am¬ 
moniaque,  Chaux,  Goudron,  Merciirç, 
Or,  Potasse,  Snlfiire  de  calcitmi,  Stiîe, 
Sublimé.  Snlfliydrate  de  chaux.  L  546- 
Turbith,  Epilaloiros. 

TEINTLMIE  anliscorbulîque.  11,  Î8L 

—  antivénéi'îenne  de  Falk.  1,  246. 

—  de  Giieston .  H,  322. 

—  d'iodo.  J,  312. 

—  d’iuüe  morphiné.  T,  314. 

—  de  jalap  composée.  I,  881- 

—  de  Ludwig,  L  6. 

—  de  Mai‘s.  Fer.  1,  6. 

^  d’opium.  IJ,  151, 

—  d'opium  ammoniacal,  lî,  Î51, 

—  d’opium  camphrée.  II,  15 L 

—  thébaïquc*  li,  151  * 

—  vulnéiaîre.  Il,  72 (- 

TÉXESME.  Ratanliia.  L  174,  —Opium, 
Belladone,  Purgatifs,  Acide  carbonique. 
Glace. 

TENTET-EL-IIAII.  L  59- 
rÉHÊitENTIIlNE.  L  639*  II,  013. 
TÉTANOS*  Belladone,  U,  219*—  AconiL 
II,  286.  CliloraL  11,  358, 

—  Fève  de  Calabar.  IL  337- 

—  liihalaiions  anestliéâîques.  Il,  425. 

—  Curare,  IL  327* 

—  Noix  vomique*  U,  20- 

—  Opium.  IJ,  178. 

—  Acide  cyanhydrique*  IL  303*  Bro- 
mure  de  potassium,  IL  1159*  Ammo- 


r 


TAHLE  ALPHABÉTIQUE  UES  MATIÈRES, 


CalDinque,  Datura,  Mercure, 
Mlîsîc,  Potas&e  caustique/rérébeuthme, 
TIIAI'SIA  gargaiiica  (Résine  de).  I,  G40, 
TllK.  Il,  791. 

TIlÉATRi:  (Mal  de).  IJ,  83S. 

TllKlïAINE.  Ut  n4, 

TIIÈCLE  (Onguent  do  Ja  mère),  L  1S5. 
T]J£K\£,  II,  782* 

TiminACE.  Il,  273* 

TIIIJEZ.  II,  10Ü2, 

THYM*  II,  71^0-7!  S, 

TIC  douloureuï.  Opium*  II,  181.  — 
lïaschicli.  II,  271.  Deipbine.  il,  29H, 
Ammoniaque,  Datura,  Oranger,  Teré- 
bentliine, 

TIGLIUM  (CrDton).  1,  G3G,  809. 

TILLEUL.  U,  513. 

TISANE  diurétique.  Il,  900. 

—  de  Pollini.  I,  157* 

TOEPLITZ*  I  475.  II,  871. 

TOMQUES*  I.  04,  87,  92* 

TO-MyUES  analeptiques  ou  rêConstî- 

tuaîits.  I,  90.  Névroslhéniqiies,  II,  558. 

—  (Médication  astringente).  227. 

TOnME^TlLLE.  I,  16 L 
TOUX  nerveuse*  Asa  fœtida.  IL  454* 
THA>sriiiATIOxdespieds.riomb*[,19C. 
TRA^SPOSITIVE  (Médication  irritante)* 
li  G.iS. 

TRAI  MATIQUES  (Accidents),  11,  105* 
TREFLE  d’eau.  SI,  640. 

TRËHALA*  ï,  08Î, 

TliEMULEMCîVT  mercurîel  (Action  tUé- 
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rapeiitîque  de  l'opiiini  dans  le).  Il,  178. 
Electricité*  H,  109.  iïyoscyaniiic*  II, 
j  203-  Phosphore.  II,  816. 

THEMitLEMEXT.  Iode,  Mélisse,  Alenthe, 
Opium,  Oxyde  de  ïî ne,  Vanille,  Digitale. 

TROCïHSQUES  escharotiques  de  su¬ 
blimé.  f,  247. 

—  de  minium,  I,  186,  249. 

TULIPIER.  Il,  648, 

TLMiEURS  érectiles.  Vaccination*  Créo¬ 
sote.  I,  181,  Perchloru'c  de  fer*  1,  55- 

TUMEURS  sébacées.  Acide  sulfurique, 
Ip  577* 

TURRITIl,  I,  882. 

—  minéral,  i,  249. 

TUSSILAGE.  î,  C8Û. 

TUTIIIE  (Pommade  ou  onguent).  1,582. 

TYPE  des  maladies*  II,  676. 

TVniniDE  (AîUÎphlngistiques  dans  la 
fièvre).  L 

—  (Altérants  dans  la).  î,  4 17.  Quinquina.  H, 
Gl  L  —  Al  UH;,  Camphre,  Clilorures  alca¬ 
lins,  Iode,  Musc,  Tartre  stibié.  Acide  sul- 

I  furique,  Angélique,  Anîs,  Menthe,  II, 
73",  Sauge,  11,  7'i6.  tlydrothérapîe,  IL 
185t.  Bains  froids*  11,  1074*  Digitale. 
IL  1093*  ArnicapCafé,  Calorique,  Chlore, 
Digitale,  Ether,  Froid,  Menthe,  Calo^ 
mel,  Opium,  Sauge ^  Thériaque^  Valé¬ 
riane,  Alédicalion  évacuante,  Âlédication 
toîiique  névrûslhéniqne. 

TVriIUS  (Camphre  dans  le).  U,  490* 

I  —  Musc.  IJ,  332-  Musc.  U,  461. 


\ 


ULCERATIONS.  Aconît,  Sous-Acétate 
de  plomb,  Nitrate  d'argenC  A^trin- 
genls,  Alûès. 

^  dartreuses*  Or. 

—  Scrofuleuses.  Eaux  bromurées,  Or, 
Sauge, 

syphilitiques*  Mercure. 

^  syphilitiques  de  la  gorge.  Gaz  ammo¬ 
niac. 

ULCÉRATIONS  du  larynx.  Baume  de 
TolUj  Baume  de  la  Mecque* 

—  de  rœil.  Genièvre,  Nitrate  d'argent, 
Opium,  Oxyde  de  zinc* 

—  du  col  de  l'utérus.  Or,  Potasse,  Suie, 
Perchlorure  de  fer.  Tannin,  Teinture 
d  iode,  Alun.  I,  2ôC*  Chlorate  de  po¬ 
tasse,  Chlüial- 

l'LCÈRLS.  Antimoine,  BaumeSj  Calori¬ 
que,  Gopahu,  Hydrochlore. 

—  anciens*  Acide  sulfurique,  Arsenic, 
Créosote,  I,  ISO.  Cuivre»  îlyèbte,  Iode, 
Monésia^  Oxyde  de  zinc^  Plomb»  Po¬ 


tasse  caustique,  Ratanhla,  Saule»  Sauge, 
H»  747.  Suie»  Tannate  de  plumb 

ULCERES  atoniques.  Camphre-  II,  495. 

—  atomiques*  Eaux  bromurées ,  sulfu- 
reuses- 

—  sordides.  Aloès»  Bismuth»  Camphre, 

—  cancéreux.  Arsenic^  Chlorure  de  zinc* 

—  scrofuleux.  Eaux  salines  chlorurées, 
bi'omnrées,  sulfurées,  Camphre,  Grande 
Cigué»  Goudron,  Huile  de  morue,  Iode* 

—  de  la  bouche.  Acide  azotique,  Acido 
chlorhydrique,  Bnrax,  Or. 

^  do  la  gorge.  Acide  azotique,  Acide 
chlorhydrique*  I,  Or. 

—  du  nez.  Acide  azotique»  Or* 

' —  de  Tutérus*  Acide  azotif|ue»Or. 

U  1*31  Al  RE  ou  Reine  des  prés*  H,  SOT, 

URATE  d’ammoniaque.  ïl,  881. 

—  de  ^quinine.  Il,  5Glî. 

URÉE*  II»  886. 

URÉTRITE  simple  des  femmes,  Cubëbe* 
IL  Î7Î. 


i 


) 
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TABLE  ALPHABÉTIQUE  DES  MATIÈRES. 


UlilAGE.  I,  513-  lï,  1003* 
I  RTICATIOX-  I,  G35. 
L’SSAT,  L  934. 


UTÉUrs  (Maladies  de  T).  Ergot  de  seigle* 
IL  56,  Aconit,  II,  2&4. 


VAGINITE,  Alun,  L 
VALÉltïAN.iTE  d'aramomaquo.  11,  440. 

—  d'atrôpine,  ïl,  SOL 
^  de  bismuth.  II,  SH, 

de  quinine,  II, 

—  de  zinc,  II,  431,  440* 

VALÉIUANE.  Il,  430. 

A'^ALEET  (Mcllite  ferrugineux  dê).  I,  4, 

—  (Pilules  de).  1,  4. 

VALS*  I>  47  5* 

VANDELLIA  diffusa.  I,  844* 

VANILLE.  II,  750.  ^ 

VAN  SWlÉiEN  (Liqueur  do).  I,  246. 
VAPEURS  et  Spasmes,  II,  4‘JG. 

YAIUCLS-  Massage  et  Gymnastique.  îl, 
129,  —  Bas  élastiques,  J^ercblorure  de 
fer,  Potasse  caustique. 

VARIOLE.  Antiphlogistiques.  I,  757. 
Camphre,  Mercure,  1,  30î,  Chlore*  ï, 
551^*  Camphre.  ït,  49 L  Hydruthéra- 
pie.  n,  1054.  Nitrate  d'argent,  Opium, 
Tannin,  Thériaque. 

VEGETATIONS  de  la  vulve.  Alun,  1, 
YKGÉTO-MINÉIIALE  (Eau),  I*  l86. 
VELLARINE,  II,  1170, 

VENINS  (Empoisonnenienls  par  les).  Am¬ 
moniaque.  L  549. 

VÉRATRINE,  II,  I  HO. 

VERATRU^l  VÎride.  II,  1178. 

VElOllFtGE  (Lavementj.  I,  243, 
VERMILLON.  L  24V. 

VERMGTIi.  Il,  755, 

VERONIQUE.  U,  743< 

VER  NET.  II,  1002. 

VERNIÈRE*  L  475. 

VERRÉES.  Il,  I2l3, 

VER?»  intestinaux.  Arsenic.  I,  414.  IL 
1 195*  Chlorure  de  sodium.  1,  ^03-  ^ 
Acide  cyanhydrique*  H,  304.  Valériane. 
Il,  449.  Étain.  U,  11%.  Semcn  contra. 
11,  1197, 

—  Noix  vomique.  Il,  3L 

—  Mercure.  1,  3U4.  II,  lï93, 

—  Térébenthine.  Il,  93 L 

—  Tous  les  anihehnintbiques* 
VERSAILLE^,  1,  59, 

VEUiVOE-CRIS,  L  592, 

VERTIGE  Stomacal.  Soude,  I,  407* 

—  stomacal.  Quassia.  Il,  G3.'. 

—  Valériane.  Il,  4i5*  —  Arsenic,  Mélisse, 
11,  731.  Vanille, 

VËSICANTS  (Taffetas),  1,  619- 
VÉSICATOUŒ,  I,  62L  Magistral,  1,  619, 


VÉSICATOIRE  (Emplâtre-),  ï,  618, 

—  ammoniacaL  I|  544. 

VESSIE  (Catarrhe  do\  Cantharides.  1, 
629.  —  Térébenthine*  IL  922.  Eucalyp¬ 
tus.  JI,  9i  5, 

VIANDE  (Extrait  de),  L  448, 

VIANDE  crue*  L  ^^2. 

VICIIY.  L  47.^,  383* 

VIC-LE-COMTE*  L  475. 

VIC-SUR  CÈIIE*  L  223,  475* 

VIENNE  (Poudre  de).  1,  528. 

VIGO  (Emplâtre  de).  I,  243. 
villate  (Liqueur  dé).  L  590* 
vinaigre  distillé.  L  578. 

—  aromatique,  L  579. 

—  radical,  L  57  9, 

—  antiseptique.  L  579* 

—  rosat.  L  102- 

—  scillitique*  II,  80L 

VINS.  II,  hOl. 

—  anliscorbutique.  II,  78 1, 

“  aromatique.  Il,  727.  * 

—  de  cantharides.  1,  6i9. 

^  chalybé*  L  0. 

—  chalybé  de  Soubeyran.  I*  G. 

—  dérivatif.  L 

—  de  la  Charité.  Ü,  89 J. 

—  diurétique  de  ITlùtel-Dieu*  II,  89L 

—  émétique,  L  803* 

—  d’iîuxhara*  II,  564, 

—  d'opium  composé.  Il,  152, 

^  d'opium  par  fermentation.  Il,  152* 

—  de  quinium,  II,  564. 

—  de  quinquina.  IL  565. 

VIOLAT  IMiel),  L  843, 

VIOLETTE.  L  680,  8  47. 

VI SCÉR ALGIES.  Inhalations  anesthési¬ 
ques,  IL  423,  lodoforme*  L  ^64, 
VITALISME.  I-I* 

VITTEL,  L  490, 

VOMISSEMENTS,  CréOfiOte,  L  18L  Em¬ 
plâtre  de  Belladone*  IL  *03, 

—  Alcool. 

—  Acétate  de  potasse,  IL  919, 

—  Acétate  de  plomb.  Acide  carbonique, 
Acupuncture*  Alun,  Anisi  Angélique, 
Belladone.  Bismuth,  Colombo,  Ether, 
Eroid,  Iode,  Meinhe  poivrée.  D,  7  37- 
Opium,  Or,  Sous-Carbonaie  de  chaux* 

—  des  eiîfants  à  la  mamelle,  IL  738- 

—  Des  femmes  enceinics.  Acétate  de  po¬ 
tasse.  Ifp  910.  Belladone*  H,  229*  Iode* 
L  354*  Alcool.  IL  y  12, 
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TABLE  ALPHABÉTIQUE  DES  MATIÈRES. 


VOMISSEMENTS  incoercibles.  Pepsine. 

I,  77,  Noix  Tomique,  II,  39. 

VOMITIFS.  I,  829.  Camomille.  II,  753. 

~  des  enfants.  Narcisse  des  prés.  II,  514. 


VULNÉnAinE  (Teinture).  II,  727. 
VULVE  [Prurit  de  la).  Mercure,  I,  304. 
VULVITE.  Alun.  I,  20e. 


WATBELY  (Injection  de).  1,247. 
WENDT  (Poudre  de).  I,  213. 
IVETZLER  (Poudré  de).  II,  203. 
WIESBAOEN.  I,  512.  11,  871. 
FVILLIS  (Sirop  chalybé  de).  1.  5. 


WINTER  (Écorce  de).  II,  764. 
WINTERGHEEN.  II,  893. 
tviSLlN  (Pois  suppuratifs  de)*  J,  633. 
4VniGUT  (Elixir  de).  1,  246. 


CELLER  (Onguent  antipsorique  de).  1 
245. 

CINC.  I,  582. 

—  (.Acétate  de).  1,  497.  11,  516. 

—  (Arsénite  de).  I,  385. 


—  (Chlorure  de).  I,  583. 

—  (Lactate  de).  II,  516. 

—  I Oxyde  de).  I,  582.  II,  515. 

—  (Sulfate  de).  I,  584,  587. 
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Librairie  de  P,  ASSELIN,  Place  de  rÈcole-de-Médecine. 


T  r  f 


PATHOLOGIE  INTERNE 


PA  R 

MM.  BÉHtER  et  HARDY 

"  Professeurs  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  etc* 


L'ouvrag:e  formera  &  fortes  volumes  in -8*  Les  trois  premiers  ont  paru  : 

Tome  Pathologie  générale  et  Séméiologie.  Troisième  édition,  revue  et  cor¬ 
rige  e>  L'Ëfji  1  fr  i 

Tome  II.  Inflammations  du  tube  digestif  et  de  rappareîl  respiratoiref 
circulatoire  et  nerveux.  Deuxième  Ldhion,  considérablement  augmentée*  1  très- 
fort  volume  in-8  de  1,1200  pages,  en  deux  parties.  18G4.  Prix . .  12  fr. 

Tome  liJ*  Inflammation  de  Tappareil  génito-urinaire;  —  De  la  peau  et  de 
Tappareil  locomoteur;  —  Des  Gangrènes  ;  —  Des  Hémorrhagies;  — 
Des  Congestions;  —  Des  Hydropisies  ;  —  Des  Névroses*  Deuxième  édi¬ 
tion,  revue  et  augmentée.  I8üï>*ïw75.  Prix. . .  12  fr. 

Chaque  volume  te  vend  téparànent- 


Loiivrnge  de  Bèbîer  ri  Ilardy  se  distinfiie  par  l'esprit  phîl<>sophique  et  éTvmemment  médical  <pii 
a  présidé  à  sa  l'édaction.  Après  avoir  exposé  uune  iijaniêre  coinpléte,  quoique  précise,  dans  le  premier 
■volume,  les  principes  si  impoitaïils  c-t  si  négligés  de  nos  jours  de  la  piitliiïlogii^  générale  et  de  la  séméio¬ 
logie,  les  auteurs  abordi-ïit,  dans  les  voluiue^  snivnnts,  la  eîassîficaîion  ét  Ilifistoire  parliçuUêre  des  ma¬ 
ladies.  Evjfünl  avec  soin  les  excès  et  tes  erreurs  de  Té^i'ole  analomD-physîco^chimïque,  tout  en  jirolitant  des 
progrès  réels  cpie  ectle  école  a  impi  in^és  a  la  science,  MM.  Béhîer  et  Hardy  envisagent  la  maladie  dans  son 
cnscnibie,  c’est-à-dirc  sous  le  seul  poiul  de  vue  qui  permcLte  desVn  faire  une  idée  juste,  cumplète.  et  d'în- 
stîtiicr  le  traitement  snr  les  bases  rationnelles.  Cet  ouvrage  n'est  donc  pas  indispensable  aux  élevés^ 

pour  leistpiels  il  sera  un  fidèle  el  un  sujet  de  méditations  fécondes,  qu'aux  pratldens,  qui  doivent 

trouver  dans  une  étude  solidê  de  la  pathologie  Ja  source  la  plus  précieuse  des  indications  thérapeutiques. 


TRAITÉ  PRATIQUE 

DES  MALADIES  CIIROINIQDES 

PAR  DURAND-FARDEL 

2  volumes  grand  in-8.  18G8.  —  Prix  :  20  fr. 


TRAITÉ  THÉRAPEUTIQUE  ET  CLINIQUE 

D'HYDROTHÉRAPIE 

De  l’iipplicalion  de  rHjdrolliérapte  au  Irailcmenl  des  Maladies  ChroDÎques 

DANS  LES  ÉTABLISSEMENTS  PCBLICS  ET  Aü  DOMICILE  DES  MALADES 


PAR  LE  Dr  LOUIS  FLEURY 

PBOFBSSEUR  ÀGnÉGÉ  DE  LA  FACULTÉ  DE  NÉDECiNE  DE  TAUlS 

4*  édit,  revue  et  corrigée,  avec  figures  dans  le  texte,  1875*  1  très-fort  volume  grand  În-S 

de  1,150  pages^  cartonné  à  ^anglaise*  —  17  fr* 


uuTrage  est  «u 
fique^  cette  iMédicatioiï 
ratjoonehe  des  maladie& 


oe  tout  tnédecm  qui  veut  counanre  et  appliquer  j  nyaramerapie  &c 
puissante  qui,  suivant  les  en  press  ion  s  de  l^autcur,  *  représente  la  tbérapeu 
cbruDÎqtïcs  et  fart  de  guérie  la  plupart  de  ces  maîadies,  *  L'exâclitude  de 
!C  par  les  succès  éclatants  obtenus  par  fauteur. 


tEsertlZ  l  aTÎ  et  l  art  de  guérir  la  plup^l 

isierlion  a  été  deiuotitree  par  les  succès  éclatants  obtenus  par 


Librairie  de  P.  ASSEUNj  Place  de  FÉcole-de'Médecine 


TRAITÉ  PRATIQUE  ET  RAISONNÉ 


OUVRAGE 

coamné  pir  di  Méd^ciü*  et  h  Sociéll  de  Itldeciae  de  ]lirs.eLlle 


Par  CAZIN 


CBEVALtia  DR  LA  LÉGION  h'eOPINLUR,  LAURÉAT  DE  L' ACADÉMIE  DE  MÉDECINE  ET  DE  LA  SOCIÉTÉ 

DE  MÉDECINE  DK  M A LLE^ 

MÉMODE  ET  LAURÉAT  p'üN  ORAND  NOMBRE  yVUTRES  SOCIÉTÉS  SAVANTES 

4*  édition,  revue,  corrigée  et  augmentée  d*un  supplément  et  d*une  tabte  alphabétique  des 

noms  latins, 


Par  le  Henri  CAZIN 


ancien  interne  des  bopitaua  de  Paris,  médecin  consultant  aux  datns  de  mer  de  Boulogne 


1  fort  voU  grand  în-S  de  l,t00  pages,  avec  un  atlas  de  300  planches  du  même  format,  1875, 

Prix  :  figures  noires  i  20  fr.  ;  figures  coloriées  i  27  fr, 

La  première  édition  de  cet  ouvrage  ne  traitait  que  de  remploi  ihérapeutique  des 
plantes;  celle  cî,  pins  complète  et  conçue  d*après  un  plan  plus  vaste,  renferme: 


1*  La  déjiîptatioii  des  familles  suivant  Ja  cîassifi- 
eâtîaaDalureile  et  artificielle;  Leur  synonymie 
f  al'iDé  et  française  ;  —  3*  Leur  descriptioii  ;  — 
4*  Leur  culture;  —  5'*  Leur  récolte  et  leur  cod- 
servation;  — *  6®  Des  notious  sur  leurs  propriélcs 
chimiques  et  leurs  usages  dans  Les  arts  et  dans 
l^écpnomie  domestique  j  “  7“  Leurs  préparatîuns 
pharmaceutiques  et  leurs  doses  ;  —  fl®  Leur  action 
.pbYsiologîqiiè  et  toiique  sur  les  animauN  et  sur 
rhonume-j,  —  9®  Leurs  propriétés  médicî paies,  avec 
<leDümbFeui  faits, dont  la  plupart  ont  été  recueillis 


dans  la  pratique  de  Pautcur  ^  ^  10'’  Leurs  appH- 
cations  à  la  médecine  vétérinaire;  —  Ma  Un  caleU' 
driur  (loral  indiquant  la  réeuHe  des  plantes,  mois 
par  mois;  —  lâ®  La  classilicstiou  des  plantes 
d'après  leurs  propriétés  médicinales;  —  13®  Lue 
table  des  maliêres  pathologiques  et  thérapeu¬ 
tiques  (mémorUl);  —  14®  Lue  tablé  alphabétique 
des  plantes,  contoBant  lerus  noms  scientifiques 
et  vulgaires,  leurs  produits  naturels  et  pharma¬ 
ceutiques  en  français  ;  —  lue  Une  table  alphabéti- 
liquc  en  latin. 


Ainsi  refondu,  cet  ouvrage,  consacré  h.  une  partie  de  la  science  généralement  négligée 
dans  les  auteurs  classiques,  et  pouvant  être  considéré  comme  le  complément  nécessaire 
de  tous  les  traités  de  thérapeutique  et  de  matière  médicale,  a  été  écrit  avec  une  conviction 
sérieuse,  résultat  de  vingt-cinq  années  de  recberches  et  d'expéiinientations  spéciales* 


TRAITÉ  ÉLÉMENTAIRE 

D’HYGIÈNE  PRIVÉE  ET  PÜBLIQCE 

PAR  BECOCEREL 

6*  édit,  avec  ADDITIONS  &  BIBLIOGRAPHIE,  parles  D"  BEAÜGRAND  &  HAHN 

1  très-fort  vdL  gr,  in-l8de  près  de  1,000  pag.,  cart.  àEanglaiae.  1877*  10  fr. 

Le  Trüiié  élémentaire  d'hygiène  privée  eî  publique  de  M.  Becquerel  présente^  sous  une  forme  concise, 
un  tableau  complet  de  cette  science^  L^auteur  ^  profité  de  scs  eonuaissânecs  physiques  et  chimiques 
pour  aborder  un  grand  nouiibre  de  questions  eiiticrcmeut  négligées  dans  la  plupart  îles  tPriilés  d'hygîène, 
eu  même  temps  qu"îl  a  réuni  les  appliçatlons  de  toutes  les  sciences  à  thygiène  privée  et  publique. 
Cette  6®  édîtîoü  est  mise  au  courant  des  progrès  de  la  science  par  de  nombreuses  addilious  et  augmentée 
d'une  bibliographie  très-étendue  pour  chaque  arlide* 


#  ^  é 


SLR 


LA  PHTISIE 

Par  M.  PIDOUX 


membre  de  l'académie  de  médecine,  AfÉDECtN  DE  L'HOPITAL  DE  LA  ClURITÉ 


INSPECTEUR  DKS  EAUX-BONNES, 

MEMBRE  HONORAIRE  DE  l’aCADÉMIE  ROYALE  DE  MÉDECINE  DE  DELGIQU^,  £TC* 

Ouvrage  auquel  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  a  décerné  le  Prii  de  10,000  fr. 

sur  la  Phthisie,  fondé  par  M.  le  LACAZE 

2*  édit.j  revue,  corrigée  et  augmeiUée.  I  vol.  iii-8  cart.  h  l’anglaise,  1871.  9fr. 


Librairie  de  P.  ASSELIN,  Place  de  TÉcole-de^Médecîne* 


Par  M*  MICHEL  PETER 

FïlOFESSEtll  DE  PATHOLOGIE  IWTfcUISe  A  U  FACtiLTÉ  SE  MÉOECÎTfE  DE  PAEIS, 

MÉDECIN  DE  l'HOPITaL  DE  LA  PiTIÉ 


TOME  PREMIER  CONTENANT  ; 

Leu  mAlndlpM  ûn  cœur.  —  —  Li^eiidiirtérlie  et  îen  défçé« 

nvreticvnci-m  «irtérieltefi ,  —  rliiiniittlMiun  nl;i;;tK  ^  l/endocardlle.  ^  lie* 
polniM  da  côte.  —  i.a  pleiirêMia,  ^  plpiireiiqiif*i»,  ~  La  pneuiiifiiile  du 
MO III met.  ~  Le^  |»iiptiiitoiiii|tteii.  l^eN  lieiiio|ilyifU|iiçA. 

2*^  Mit.  revue  et  corrigée-  1  fortvoL  avecfig,,  carL  à  l’anglaise,  1871*  IS  fr. 

NOTA.  —  Le  tome  dêuji^iéme  est  sous  presse. 


TRAITÉ  PRATIQUE 


DES  OVAIRES  ET  DES  TROMPES 


CoQsIdérêes  princtpalemeDt  au  point  de  vue  du  diagnostic  et  du  traitement  nrêdic&l  et  ehirurgîcat, 

avec  un  appendice  sur  les  Mutadies  de  la  vulve  et  du  vagin. 


Par  GOURTY 

PIIOFESSELR  DE  CLINIQUE  A  LA  FACULTÉ  DE  IIÉDECINE  DE  MONTPELLIER 
2*  oclllloti^  l’evue,  t'oi“i*lfç«€5  et  et>ii»»i(lei'atïleiiieiit  au^mentée^ 

1  trèS'fort  voL  gr.  in-8  de  1,2K0  pag.,  avnc  fig.  intercalées  dans  le  texte, 

cartonné  h  l'anglaise,  lH7ï.  —  li)  fr, 

UAcadémte  dos  sciences  a  décenié  â  cct  ouvrage  un  Prix  de  3,300  fr.  dans  sa  séance  annuelle 
du  iS  mal  1808  et  M.  le  Professeur  Pajot  s’est  exprimé  ainsi  dans  un  Long  examen  qu'il  en  a  fait,  et  qu 
a  été  însûré  dans  k  numéro  de  février  1867  des  ArcAtnei  générales  de  Médecine 


TRAITÉ  D’ANATOMIE  DESCRIPTIVE 

Par  MM.  CRUVEILHIER  et  Marc  SÉE 

3  forts  vol*  grand  iii-S,  avec  1*284  figures  tirées  en  noîr  et  en  couleur  èt 

intercalées  dans  Le  texte, 

I^rix  X  -iSSf  ri\  t>raeliéii  $  Ti*,  ccni't*  ù  PangliAi9e> 

Chaque  volume  se  vend  séparéiiieTit  et  contient  : 

Tome  (cinquième  édîtîon.,  deuxième  tirage]>  Osiéologie,  .;4,r*fAro/£>^iV  et  Mgùlogie* 
880  pages,  avec  542  figures,  1877*  Prix  ;  broché,  15  fr,  ;  canonnéà  Tanglaise,  16  fr, 

Tosïe  II  (cinquième  édition),  Spimichnoloqie  et  Organes  des  sens ^  187^-1876-  758  pag-, 
avec  562  figures  -^Prîx  ;  broché,  Ü  fr,  ;  cartonné  5  ranglaise,  15  fr. 

Tome  II[  Angétohgie  (cinquième  édition),  et  (quatrième  édition),  Î20  pag,, 

avec  ISO  figures  1871-1871,  —  Prix  ;  broché,  IC  fr.?  carton néj  17  fr. 


Par  MONNERET 

PROFESSEUR  DE  CLINIQUE  INTERNE  A  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  PARIS,  MÉDECIN  DE  LA  GUIRITÉ 

3  vol,  in-S,  1857-1  SCI*  —  Prix:  SIS  fr. 
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